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Peytrag Zur Geschichte des Kaiser- 


schnitts mit besonderer Beziehung 


auf die Schrift des Herfn Mansfeld: 


. 


Ueber das Alter des Bauch - und 
Gebärmutterschnittes An Liebenden; 
Von Dr, L. Fulda zu Offenbach. 


Et folsae opinionis refutatio scientiis est 


inceremenio+ 


SEBLLE*, 


| Mn hat bis jetzt fast allgemein die Zeit der ned 
anbrechenden Morgendämmrung im Reiche ‚der Wis+ 
senschaften (das '°/ys Jahrhundert) auch als die Ent» 
stchungsperiode des Kaiserschnitts an Liebenden, an 
gesehen, Für diese Annahme sprechen nicht allein 
wirklich vorbandne historische Data , "sondern. der 
pragmatische ‚Geschichtsforscher fand auch in dersel- 
ben die Bekräftigung einer ändern Wahrheit; die sich 
ihm beym Studium der Geschichte der Heilkunde SO 
oft aufdringt , dafs nämlich die wichtigsten System® 
und Revolutionen. derselben den Stempel deg Zeit“ 
Sresorps Journal, FI.Bd, 35 St. 
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geistes an sich tragen, mit dem sie gleichzeitig ent- 
standen ("). | 


'Läfst uns die allgemeine Weltgeschichte die Cul- 


tur des Geistes mit der des Herzens gleichen Schritt 
halten, so finden wir diese erhebende Ansicht, wenn 
auch nicht in der ersten Erfindung, (die Noth schuf 
auch hier den Helden wie der Zufall das Genie), 
doch wenigstens in der ferneren Entwickelungsge- 
schichte eines Kunstaktes bestätigt, welcher in der 
wissenschaftlichen Idee seiner Begründung in Zweck 
wie Ausführung alle Attribute eines-edlerern Herois- 
mus in sich schlielst. | 

Herr Mansfeld rüttelt uns nun aus, jener be- 
haglichen Ruhe, in der wir uns seit Rousset und 
Pares Zeiten einwiegten, indem er das Alter des 
Kaiserschnittes auf ı4 volle Jahrhunderte, und zwar 
in die Zeit der Entstehung des Talmuds zurückdrängt. 
Mag auch der Werth seiner Schrift seyn welcher er 
wolle, so dünkt sie mir eine erfreuliche Erscheinung 
der Zeit zu seyn. Einmal zeigt sie, dals wir auch 
in der Geburtshülfe, die sich wie nicht leicht eine 
andere Wissenschaft so sehr der Weisheit des Tages 
'  brüstet, zu dem Studium der Alten zurückkehren, 
‚ der Alten, die uns, wie Schmitt sagt, bis jetzt 


C) Artis salutaris fata cum principum, populorum regnorum- 


que fatis indissolubili cohaerent nexu, Optandum igitur 
esset, ut ex vastis Historicorum libris colligeret aliquis 
praecipuas res quae ad historiam medicinae pertinent, e?® 
quibus factum est, ut artis incrementa mox impelirentur, 
 mox redderentur ampliora, 


Hecker. 
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nur dazu dienen mulsten , um den Triumphwagen 
Ver neueren Göttin in dem demüthigen Aufzuge® 
einer Sclavin ZU zieren; zum Andern ist die Liebe 
zum Geschichtlichen. eines Gegenstandes immer das 
Merkmal eines allgemein reBe gewordenen Interesses 
an der Sache selbst, hier an einer Sache, für die man 
sich fast bis anf die neueste Zeit nur in der Auf- 
führang von Stellvertretern erschöpfte, und endlich 
leitet sie auf eine Quelle, die für die Geschichte der 
Heilkunde des Alterthumes eben so fruchtbar als bis. 
jetzt noch wenig benutzt ist. Bey einer Lehre aber, 
die noch in diesem Augenblick einen Tummelplatz 
bildet der verschiedensten Ansichten und der wider 
strebendsten Meinungen » kann die Construction eie 
nes obersten Grundgesetzes nWF durch die harmoni- 
scheVerschmelzung des brauchbaren Alten und Neuen 
erzielt werden, und darum gey Uns jeder Borns 
wenn er nur anders einen frischen und fabenden 
Trank bietet, willkommen. Ob wir aber in dem 
Talmud einen solchen finden, 8S®y der Vorwurf nach» 
folgender Untersuchung. Bereits hat man in mehre- 
ten Zeitschriften die Beweiskraft der von Herrm 
Mansfeld angeführten Stellen als schlagend aner- 
kannt und geiner von Sprengel; Osiandenr 
Choulant u. a dissentirenden Behauptung beige- ' 
stimmt, Ich kann mich nach möglichst genauer Ana« 
Iyse der Beweisstellen aus der Quelle selbst und 
nach Anwendung der Reagentien einer freimüthigen 
Kritik, von der Richtigkeit geiner neuen Bestim- 
mung des Alters der Kron® der Geburtshülfe nicht 
BA? 





ie 


überzeugen, und lege nun meine Zweifel hier nieder 
mit jener Furchtsamkeit, welche die Schwierigkeit 


des Studiums sich ins graue Alterthum erstreokender 


Gegenstände in jedem Dünkelfreien erzeugen muls, 
Es war mir gleich beym ersten Anblick. der 
| Manefeldischen Schrift nicht einlenchtend, und es 


schien mir mit den Gesetzen einer vernünftigen Ana- 


logie nicht vereinbar, dafs sowohl nach dem Urtheile 
eines Osijanders, wie nach dem des Hrn. Man s- 
feld in dem Talmud keine Spur eines Gesetzes für 


die Rettung der Leibesfrucht nach dem Tode der. 


Mutter zu finden sey, die Operation an Lebenden 
aber, ‚die doch nur in einem hohen Anschlage der 
Wichtigkeit des Kindeslebens begünstigt seyn kann, 
in demselben als ein. häufiger Gegenstand der Aus- 
übung und der sich darauf gründenden, Gesetze ent- 
halten seyn soll. Dieser Gedanke leitete mich bei 
meiner Untersuchung der Quelle, und das, Resultat 
derselben gebe ich nun zur GE der Ueber- 
sicht in zwei Abschnitten, zur | 

In dem ersten beseitige ich den sowohl bei 
Osiander als bey Hrn. Mansfeld obwaltenden 
historischen Irrthum, indem ich die Bekanntschaft 
‚des Talmuds mit*dem Kaiserschnitte an Todten, in 
den darüber klar ausgesprochenen Gesetzen nachweise, 

In dem zweiten Abschnitt entwickele ich die 
Gründe, welche mich bestimmen, die talmud’sche 
Wandgeburt oder eigentlich den talmudischen Wand- 
gänger für ein blofses Produkt der speculativen Ca- 
suistik zu halten, und zwar höchst wahrscheinlich 
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‚ls Uebertragung der Idee der Operation an Todten 


auf die an Lebenden. 


——— 
Erster Abschnitt 


Herr Mansfeld sagt am angeführten Orte 
pa. ı6: «Osiander hat gehr Recht, wenn er in 
seinem Handbuche der Enitbindungskunst 2. B. 2te Ab«- 
theilung $. 285 sagt, dafs man bei den Juden durch- 
aus kein altes Gesetz vorhinde, welches, wie bei den 
Griechen und Römern der Fall gewesen, die Erhal-- 
tung der Leibesfrucht nach dem Tode der Mutter 
gebiete, indessen liegt nicht der Grund dieser Nicht- 
beachtung darin, dals, wie Osiande r glaubt, die 
füdischen Gesetzgeber sich nur um die Zeugunss“ 
handlungen bekümmerten, sondern nach meinem 
Dafürhalten fanden sie €8 überflüssig an die Rettung 
der Frucht nach dem Tode der Mutter ZU ‚denken;: 
weil sie an kein Fortbestehen des Lebens des Kindes 
nach dem Tode der Mutter glaubten » und es viel- 
leicht auch für unerlaubt hielten , den Leichnam, noch 
einer solchen Operation zu unterwerfen». 

Osiander hat bereits an geiner ünbilligen Be- 
urtheilung des de la Motte, dem Schmitt nach- 
mals in seiner kritischen Revision so herrliche Lor- 
beeren pflückte, bewiesen , dafs die Materialien zU 
einer gründlicheh Geschichte der Geburtshülfe noch 
nicht reif genug bearbeitet sind. W er möchte (daher 
bei der immensen Gelehrsamkeit, welche seine Schrif- 
ten überall documentiren, über. ein. oberflichliches 
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-Urtheil mit ihm rechten, dessen Entstehung in der 


Unbekanntschaft mit einem so ferne liegenden und 
voluminösen Werke begründet ist. Aber ich bin 
versichert, der grolse Mann würde seinen Sarcasm 
gern wieder zurücknehmen, wenn er erführe, dals 
die Talmudisten nicht allein die gesammte Gynaeo- 
kologie der Griechen und Römer genau kannten, 
wie z, B, die Embryotomie (?),‘ die Fulsgeburt ()» 
die Selbstwendung' (*), die Lage des Kindes im Mut- 
terleibe (°) u. 8. w., sondern dals sie sogar in ihren 


(?) Wenn es einer Frau hart in der Geburt geht, schnei- 
det man das Find in Stücken, und nimmt es Glie- 
derweise heraus, weil der Mutter Leben dem des 

_ ® Kindes vorzuziehen ist, Ist es aber gröfstentheils 
-(der Kopf) geboren, so darf man nicht mehr daran 
‚anrühren ,„ indem man das Leben des Einen zum 

>» Vortheil des Andern nicht geführden darf. Eher 
heifst aber das Kind kein Nephesch, bis es das Licht 

Ä der Welt erblickt hat. ‘Oheloth. Cap.7. Mischna 6. 

() Kommt das Kind stückweise, oder verkehrt zur 


Welt, so wird es als geboren angesehen, sobald der | 


gröfste Theil davon entwickelt ist, Kommt ‚es aber 
regelmäfsig zur Welt, so heifst es dann erst geboren, 
wenn der gröfste Theil des Kopfes, die Stirne, aus 

j der Geburtist. Nida Cap.4. M.5. pag.28. Chulin pag.70, 
(‘) Die Vorlage des Kindes, mit dem Kopfe, den Aermen 


und den Füfsen und deren spontane Zurückweichung _ 
ist ein häufiger Gegenstand der Controverse im Tract. _ 


Nida pag. 28, Bechoroth. pag. 46. u. a. m. ©. Die 
Bibel selbst liefert uns bekanntlich ein verwandtes 
| Beispiel. Genesis, Cap. 38. 
© Nida pag.30. Nach einer sehr gründlichen und wah- 
ren Beschreibung der Lage der einzelnen Theile des 
Kindes im Mutterleibe, wird dieses mit einer im 


Gesetzen die Möglichkeit geines beliebten: Vagitus 
uterinus (*) einräumen, und uns. eine Schilderung 
con der normalen Kopfgeburt geben. ('), die un- 


Wasser liegenden Nufs verglichen, Wie jene bey 
der Berührung mit den Fingern ZU schwappen be- 
ginng, SO auch dieses. Daselbst werden dem Kinde 
dreyerlei "Wohnsitze während der Schwangerschaft 
angewiesen, IM den drey ersien Monaten die un- 
terste,, in den drey andern die mittlere und in den 
ärey letzten die oberste Etage. Es ist aber dem Tal- 
mud eine höchst merkwürdige Erscheinung , dafs 
das Kind vom 4ten Monate an gegen seine Schwere - 
in die Höhe steigt. Zur Zeit der Geburt aber ‚stürzt 
es sich (eulbute) und von da an datire sich der erste 
Moment des Gebärungsactes. 5 | 


(*%) In dem als Gesetzbuch sehr berühmten Tur Jore Dea, 
(lebte in der ersten Hälfte des 14ten Jahrh. )» Hil- 
choth milah Abschnitt 262 behauptet der Rabbi Joel 
Haleri (lebte in der erste Hälfte des 12ten Jahrhun- 
derts), dafs die Aussage einer Frau, sie habe das 
Kind im Mutterleibe vor der Niederkunft schreyen 
hören, hinsichtlich der Beschneidung allen Glauben 
verdiene, und obgleich sie gewöhnlich erst dann 
schreyen, wenn sie schon aus dem meödugor (Vor- 
hofe) gehoren seyen , ‚SO zähle man doch die 8 Tage | 
von der Zeit der Geburt an. Er bezieht sich aber 
auf ein Factum, welches im Tract. Nida fol. 42. mit 
folgenden Worten erzählt wird : Sage mir, Jieber 
Freund, wie war jener Fall? Ralea antwortet: ich: 
habe ein Kind am Freytage Abends schreyen hören s 
welches erst am Samstage Morgens geboren wurde 5, 
worauf der R. Os. bemerkt, dafs sich hier der Ko 


wohl schon aus dem reöSUgoP entwickelt haben mü 


(') Was heifst eine,regelmälsige Geburt, wobey da® 
lebend zur‘ Welt kommt? Rabbi Jose (lebte & 


= 
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willkührlich an Ould, Smellie und Levret 


erinnert, . : 

Herr Mansfeld aber, der mit dem Talmud 
befreundet ist, plagt sich umsonst mit Muthmalsun- 
gen und falschen Hypothesen, Es Juden kannten 


ersten Hälfte des 3ten ER sagt, dar Eintritt des 


Itopfes mit dem Seitenwandbein, Aba Chunan (lebte _ 


im Anfange des 4ten Jahrh.) mit der Stirne, Jesch 
Omrim mit dem Hinterhaupte. Es ist historisch nicht 
uninteressant, dafs man die Meynung eines J. E. 
Ulysei Ph. ac. Med, im 16 Jahrhundert, Osiander 
“- ®Band, pag.24, dafs die Knaben mit dem Gesicht 
| ad matris podicem conversi geboren würden, die Mäd» 
chen aber facie ad parties obscoenas, auch im Talmud 
findet, : Tract. Sota pag. 52, Pharao befahl den lleb- 
ammen die israelitischen Knaben ohne Wissen der 
Mütter im Leibe zu tödten, woher wufsten sie aber 
den Unterschied? Er gab ihnen als Kriterien, dafs 
die Knaben mit dem Gesichte nach unten, die Mäd- 
chen aber mit dem Gesichte nach oben geboren wür- 
den. Nur in der Erklärung dieser Erscheinung. dis- 
sentiren beide, U lysses sagt: quia honestos ab ipso 
infantia et nativitate adolescentum oculos ab obscoenis mu- 
lierum partibus abstincre volut. Der Talmud: U gignun- 
tur, ita nascuntur. Sin vero mulier- -prius ejaculavit semen , 
puer, si contra puella parietur.. Inde scit Rabbi Ketira pue. 
ros gignere, quanlum volnerit, Conimorar, inquit, lam- 
diu in ventre mulieri is usquedum prius ejaeulaverit semen, 
Ulysses gibt den Weibern den Rathschlag zur Er- 
leichterung der Geburt: Stepius cum viro ante partum 
eongredjatur. Der 'Talmud sagt: Costum in primis graui- 
ditutis mensibus et matri et infanti detrimento, in ultimis 
vero utrique emolumento esse ! Nida £ol.30.- Ucbrigens 


‚egen mancher blitzenden Idee eine der schönston 
adoth. 


EUER: Gi zaug | 
Jen Ursprung des Namens Caesit (Tractat. Eleoda 
Sara folio 10, Tosphoth.), sie glaubten nicht allein 
an eine Fortbestebung des Lebens des Kindes nach 
dem Tode der Mutter gondern sie unterschieden 
sogar sehr genau» wann für die Annahme desselben 
mehr Gewilsheit » wann mehr Wahrscheinlichkeit ob» 
walte, Das heiligste Religionsgesetz mufs aber wei- 
chen, sobald es auf Lebensreitung gnkömmt, und 
darum ist es nicht allein erlaubt den Leichnam der. | 
Operation zu unterwerfen, sondern das Gesetz ge- 
bietet sogar am S;bbath, WO sonst jede schneidende 
Handlung verboten. ist, den Leib einer auf dem Ge- 
hirstuhle verstorbenen Frau aufzuschneiden , um das 
Leben des Rindes vielleicht zu retten. en 

_uwenn der Talmnd sich sonst in Produkten 
der Speculatiom ‚gefällt, 'so bezieht. er sich bier auf 
ein Factum, das er an drei verschiedenen Orten e!- 
zählt, wo nämlich das Kind nach dem Tode der Mute 
ter sich im Leibe recht lebhaft bewegt hat: Im 
Tract. Erehin pag. 7: heifst. eg in. der Mischna: 
Bei einer Frau, die zum Tode verurtheilt ist» wartet 
ınan mit der Vollziehung des Todes die Niederkunft 
nicht ab (), (denn das Kind. und die Mutter bilden 
einen Körper); sitzt sie aber auf dem Gebärstuhle, 
so lälst man sie erst gebären» (denn mit dem Be- 
ginnen:' des ‚Geburtstriebes bilder das. Kind einen 
fremden-Körper). Darauf fragt die Gamera: au® dem 
Gesagten mülste gefolgert werden, dafs die Mutter 
(%) Man erinnere sich an die spanische Geistlichkeit im, 
Jahre 1551; Osiander 1. © pag- 2%. Fun 


} “ \. 





erst sterbe; aus dem Erbrechtsgesetze gehe doch her- 
vor, dals das Kind erst sterbe. Antwort: Bei durch 
Krankheit erfolgendem Tode trifft die Kraft des 


Würgengels zuerst die schwache F rucht, bei durch 
äulsere Gewalt vollzogener Tödtung der Mutter stirbt 


= 


letztere zuerst. 


Aber es ist doch ein Beispiel bekannt, dafs auch 


im ersteren Falle sich das Kind noch nach dem Tode 
der Mutter lebhaft im Leibe bewegt hat? 

_ Antwort: Vergleiche dieses Leben mit dem des 
Schweifes einer Eidechse, Hierauf fährt Nachmann 


im Namen Samuels (der selbst, Arzt war und in der 


ersten Hälfte des 3n Jahrh. nach Chr. Geb. lebte) fort: 
N2D jN20 nava nn) Nawon Ip nawwv mom 
RD NOW ‚mn ns Pam MDYD MR Sumpon 
ROT SINN RU MON nos am Na InnD may 


AND Spraoon Top 8 ia m 7 00 


NOV 


Bei einer ‚Frau, die am ‚Samstage auf dem Ge. 
bärstuhle stirbt, nimmt man ein Messer, schneidet 


den Leib auf und zieht das Kind hervor. Hiemit 
werde sogleich die Licenz ausgedrückt, dals man 
sogar aus einem freien Platze (die Juden dürfen am 
Sabbathe. aus einem freien Platze nichts in eine Pri. 
vatwohnung tragen) das Messer herbeischaffen darf, 
denn auch für die Möglichkeit einer Menschenerhal«» 
tung darf der Sabbath verletzt werden. Diese letz- 
tere Stelle und Beobachtung kommt nun bei ver- 
schiedenen Gelegenheiten ‘im Tract. Balea Bathra 
fol. 148, Nida fol. 44. wieder vor. Maimonides, 


|. 
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der sich gewaltig hütet, ‚mit dem Talmud zu colli- 
jiren und da, wO Er in den Schein einer Dissens 
fällt, noch heutiges Tages mit allen Waffen der Dia- 
jekik von den Rabbinen zu seiner Ehrenrettung 
vertheidigt wird, giebt gleichfalls dieses Gesetz mit 
folgenden Worten: | 
on ip na man {RIP MOV. nm oa 
am mv mas nav2 DD gap nnD 
vun) go m RD? nom na T9MP 
ey nd nam) navi DS m mwe) PEDV 
| ee, an ynpin 
Bei einer auf dem Gebärstuble gterbenden Frau 
bringt man ein Messer auch aus einem freien Platzes 
schneidet den Leib auf und zieht das Kind hervors 
denn vielleicht wird es lebend geboren „ denn auch 
der Möglichkeit der Lebensrettung mals der Sabbath 
weichen wie hier, WO keine Gewilsheit obwaltet, 
Hilehotb Sabbath $. 155. ee 
Unter den Gesetzgebern (Toskim) ist der Beth 
Joseph (lebte in der 2n Hälfte des ı6n Jahrhund.)»s 
welcher von dem Verfasser . de® Magen Abraham 
(ein Zeitgenosse von diesem) commentirt wird, einer 
der Angesehensten. Ersterer spricht dieses Gesetz 
mit Bestimmtheit aus und zwar mit den nämlichen _ | 
Worten dee Maimonides Abschnitt 550. P2B- 12/4. 


‚Der Magen Abraham commentirt dieses Gesetz 


folgendermafsen : Obgleich nach der Ansicht des To®- 
photh im Zrast. Nida ein Unterschied Statt ändet 
zwischen natürlich erfolgendem Tode und Tödtungs 
so huldigt doch Maimonides der Ansicht Jarhis 





—- 12 — 


im Tractat. Erehin pag. 7, dals das Kind, wenn auch 
in seltenen Fällen, leben könne, und wir schneiden 
daher jedesmal den Leib auf, und statuiren auch dem 
Kinde das Erbrecht. Eben so sagt der Tschubath 
Remu (lebte in der 2ten Hälfte des ı6ten-Jahrh.) 
pag. 46, gleichfalls ein Gesetzgeber: ich aber sage 
dafs. derjenige, welcher Jarhis Ansicht im Traet. 
Erehin genau prüft, in den von Mehro Stein ge- 
machten Unterschied nicht 'einzugehen braucht, son- 
dern dals wir nach ersterm, weil doch die Erfahrung 
lehrt, dals das Kind manchmal die Mutter überlebt, 
auch am Sabbath den Leib eröffnen, denn beim 
Zwecke der Lebenserhaltung richten wir uns nicht, 


heit, | 

Wie nun nach Osiander’s Ausdruck zwischen 
dem Geben der vernünfiigsten Gesetze und dem 
Darobbalten immer ein .grofser Unterschied ist, und 
daher, obgleich die Lex Julia schon seit 2500 Jahren 
gegeben, und von allen kultivirten europäischen Na- 
tionen angenommen. wurde, dennoch bis auf den. 
heutigen Tag manche hochschwangere Mutter zu 
Gruft und Grabe gebracht wird, ohne dal sich ein 
Mensch um die Leibesfrucht:bekümmerte, so mochte 
auch bei den Juden dieses Gesetz oft vernachläfsigt 
worden seyn. ‚Und die Ursache liegt klar am Tage: 
Die Erfahrung, die wir noch heut zu Tage machen, 
dafs man nämlich bei wirklich eingetretenem Tode 
der Mutter mit der Section gar oft nichts anders be- 
zweckt, als aus einer Leiche zwei 'zu machen, mufste 


b 


wie in andern Fällen, nach der Stimme «der Wahr- 


len Grund abgeben, das da, wo über den Tod 
der Mutter nicht volle Gewifsheit herrschte, man 
sich am allerwenigsten. dızu entschlielsen konnte, die 
vielleicht nur scheintodte Mutter dem problemati- 
schen Leben des Kindes, wie man vermeinte, anf- 


zuopfern. Daraus erklirt sich denn eine andere 
Aculserung des Remu I. c. | 
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Dals heut zu Tage stgar an Werktagen die Lei- 
cheneröffnung nicht sehr gebräuchlich ist, rührt da= 
ber, weil wir nicht 8sO zeschwind von der Gewils- 
heit des Todes der Mutter in Kenntnifs gesetzt sind, 
als dafs das Rind nachher noch leben könne. Der 
Verfasser des Magen Abraham commentirt diese 
Stelle also: e | | 
marb nismgı npno mann pi mahpma OU 
an np Nm TR 
denn: vielleicht ist die Mutter nur ohnmächtig, 
schoejdet man den Leib auf, so tödte« man sie, man 
muls also warten, und in der Zwischenzeit stirbt 
das Kind, Wer die Schönheit und Bündigkeit diene 
Stelle im Originale, würdigen will, der wird un- 
willkührlich zu der Frage bingerissen : was wissen 


wir denn in der neuesten Zeit mehr über diesen 
Gegenstand ? 





Zweiter Abschnitt. 
Ego fungar vıwe cotis, aratum Reddere quae 
ferrum zalet, exsors ipsa secandi.. 


Hor., 


Ist es nun erwiesen, dal nicht allein der Talmud 
sondern auch die späteren Codices der Juden mit der 
Möglichkeit der Fortbestehung des Lebens des Kin- 
des nach dem Tode der Mutter bekannt sind und 


. dessen Rettung vermittelst des Kaiserschnitts aus- 


drücklich gebieten, so ist es jetzt nothwendig zur 
Entscheidung der Frage, 0) der talmudischen Wand- 
geburt an Lebenden wirkliche Facta zum Grunde lie- 
gen, oder ob sie blöses Product der speculativen 
Casuistik, eine a priori construirte Satzung sey, mit 
wenig Worten auf die genetische Entwickelung des 
Talmuds aufmerksam zu machen, und Jen Gesichts- 


punct anzugeben, nach welchem dieses \Verk von den | 


sogenannten Rabbaniter und den Rationalisten beur« 
theilt wird, Es Autete nämlich nach dem Glauben 
der Erstern ‚on Moses bis zur Zeit der Ahfäßsung 
der M;schna, neben dem Pentateuch und den heili« 


gen Propheten, eine mündliche Ueberlieferung als In- - - 


terpretation und Ergänzung der ersteren von einem 
Munde zum andern, welche mit dem Bann- und 
Kraftworte Tradition bezeichnet von derselben Sanc- 
tion und Göttlichkeit seyn soll wie die schriftliche 
Lehre. Erst zweyhundert Jahre nach Christi Geburt 
zur Zeit der Tanaim fand man es nothwendig diese 


_ mündliche Lehre in den todten Buchstaben zu- ver- 


körpern, und aus diesem Vorrathe bildete sich dann 
die heutige Mischna und späterhin die Gamara, Nach 
diesem Sinne jet nun dieses Buch als Ausfluls der 
Gottheit, kein menschliches sondern ein : göttliches 
Werk, das seinem ganzen Inhalt nach göttliche Vene- 
ration erheisch,, Was nun auch die Rationälisten 
aufbieten mögen, um in den widersprechendsten An-_ 
sichten welche die Mischna selbst bietet, in den man-«- 
nichfaltigen Episoden u. 8. W. die Unmöglichkeit 
der Identität des Talmuds und der Tradition zu er- 
weisen, 80 feyert diese geistige Indolenz immer noch 
den Siegestriumph über die Fackel der Critik und 
der Wahrheit, wenigstens hat sich letztere noch keine 
generelle Anerkennung , keine practische Gültigkeit 
erwecken Können, Aue = 
Gespinnste einer unter der heilsen Himmelszon® 
des Orients aufgeregten Phantasie , gelegenheitliche 
Aeulserungen dieses oder jenes Talmudisten, gewagte 
Schlüfse und Folgerungen aus den, dem Genius der 
Sprache nicht einmal immer zusagenden Wort- und ° 
Buchstaben - Interpretation dienen daher gar oft als 
Richtschnur und Regel zur Construction der Dog- 
men - Lehre der Hermeneutik » des Criminal- wie 
Civilrechts, Die nachmaligen Commentatoren desTal- 
- muds waren theils in derselben sclavischen Ehrfurcht 
vor den vermeinten göttlichen Worten befangen >» 
theils waren es aufgeklärte Köpfe , welche die Men- 
schennatur des Talmuds recht wohl erkannten. Woll- 
ten sie aber nicht mit dem Worte Ketzer und Irr- 
lehrer gebrandmarkt werden, 80 durften sie den g0r- 
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dischen:-Knoten nicht zerhauen, sondern sie mulsten 


ihren Leser auf den Scheideweg. zwischen Irrtkum 


und Wahrheit stellen und. seinen Scharfblicke die 
Neigung. der . Gründenwaage selbst überlassen, Zu 


‚diesen Letzteren gehörte nun namentlich Maimoni+ 


des.: Er selbst: stand einige Zeit, in dem Rufe eines 


Ketzere, darum warf er ‚oft um einen an sich schon 


verworrenen Faden’ einen geistknebelnden Strick und 
so häuften sich Satzungen auf Satzungen, Meinun« 
gen auf‘Meinungen, wie sie uns die heutige rohe 
Malse des Talmuds erblicken lälst. Nach dieser skiz- 
zirten Ansicht vom Buche (das vollständigere Gemälde 
liefern die Schriften eines Peter Beer, Creiznach, 


"Landau) bietet: uns Hr. Mansfeld selbst die Waffen 


zu seiner Widerlegung: Nachdem Hr. Mansfeld sich 
bis pag.14.. in, eine, wie mich däucht zu unsrer Zeit 
ganz überfülsige Untersuchung über die Haltbarkeit. 


der Cründe der alten Widersacher des Kaiserschnitts _ 
| eines Par&s, Sacombe, Mlauriceau, Dionis , etc 
gegen. die von Rousset erzählten mit-glücklichem Er- 
folge gemachten Kaiserschnitte eingelassen, fährt der- 
selbe folgendermalsen fort: «diese ‚vielen Zweifel,.ob 


Rousset Wahrbeit geredet habe, ob Jacob Nufer die 
Operation an einer lebenden Frau wirklich verrich- 


tet habe, welches Sprengel ebenfalls bezweifelt, und 


noch viele: andre Einwendungen fallen in ihr Nichts 
zurück, wenn man beweisen kann, dals, wenn nicht 
noch früher doch wenigstens. schon im Anfange : des 
zwölften Jahrhunderts der Bauch - und Gebärmutter- 


schnitt an Lebenden verrichtet wurde. Kann für das 
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I'kliche Daseyn einer Operation wobl mehr spre- 
en, als wenn die Gesetzgeber (hie jaceb anguis) 
e zum Gegenstande ihrer Aufmerksamkeit machen, 
nd Gesetze darauf gründen , welchen die Frauen, 
\achdem sie die Operation überstanden hatten, unter“ 
worfen wären, und kann wohl mehr ‚für den öfte- 
sen glücklichen Ausgang einer Operation zeugen, als 
wenn weitläußge Controverse iiber das gesetzliche 
Verhalten einer auf diese Weise Entbundnen geführt 
werden, Berücksichtigen wir Loders scharfsinnige 
Erläuterung der Ursache, warum der Gebärmutter- 
schnitt von minder Unterrichteten verrichtet weit 
glücklichere Resultate hat, als in den Fällen, woer 
von sachverständigen Wundärzten ausgeübt wird, SO 
können wir auch hier unsre Vermutbung nicht ver- 
bergen, dafs man in den früheren Jahrhunderten mit 
weit mebr Glück als jetzt die Operation ausgeführt 
habe, (Diese Lodersche Bemerkung die fast an etwa 
Mystisches erinnert » und nach der, man wünschen 
sollte, ehe. man zur Operation des Kaiserschnittes 
schreitet, sein bischen Wissen zu vergessen, hatı 
auch dem Professor Stein als Unterstürzungsmittel 
seiner Theorie auf andre Art dienen müssen. Und 
doch zeigt sich die Sache 80 leicht anders, und so 
leicht erklärlich ohne allen Aufwand von Scharfsinn. 
Die Bemerkung selbst ist nämlich nur relativ wahr. 
Der Kaiserschnitt ist von unwissenden Chirurgen 
weit häufiger ‘gemacht worden als. von Gelehrten. 
Ihre Operatiönen fielen aber‘grade in eine Zeit, wo 
es der öffentlichen Bekanntmachung von glücklichen 
Sızsoıns Journal, VI, Bd. ı5 St, | B 
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‘ Fällen weit mehr bedurfte, um dieser von allen Sei- 
ten bekämpften Operation den Eingang zu verschaf- 


fen. Gewils ist der Kaiserschnitt auch öfter von die- 
sen weniger gebildeten Chirurgen mit ung'ücklichem 
als glücklichem Erfolge gemacht worden, erstere hat 
man aber nicht nöthig gefunden zu erzählen,). 
«Gern gestehen wir, dals diejenigen in unsrer 
Beweisführung nicht befriedigt werden möchten, 
welche begierig Erzählungen verrichteter Kaiser- 
schnitte entgegen sehen, denn wirkliche fasta hat 


uns die Geschichte nicht aufbewahrt, auch waren die 


Werke, woraus wir unsre überzeugendsten Resul- 
tate schöpfen, gar nicht dazu geeignet Krankenge- 
schichten aufnehmen zu können.» 


Dieses Letztere ist nun vorerst nicht wahr. Wo 


dem Talmud wirkliche facta zu Gebote stehen, da 


‚erzählt er sie, zwar nicht-in der Form unsrer heu- 


tigen Krankengeschichten nach Datum, Ordination 
u. 8, w., sondern mehr aphoristisch, mit den Worten, 
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80 war der Fall, so hat sich die Sache ereignet. 


Auf diese Art kann Hr. M. die merkwürdigsten Hei- 


lungsgeschichten im Tract. Nida, Sabbath, Chulin, 


Ebadatara und fast in jedem andern Tract. lesen, wo 


dem Talmud diese facta zur Bekräftigung der Con- 
troverse dienen müssen, ja der ganze Tract, Edioth 


enthält lauter interessante Begebenheiten, die von 
Augenzeugen bestätigt werden. Hätte also der Tal- 


mud nur eine einzige Thatsache vor sich gehabt, so 


würde er derselben bey den vielfachen Gelegenheitens 
«o von dem Joze Dofan gesprochen wird, wenigstens 
iinmal erwähnt haben, wie wir dieses bereits bey 
Jem Kaiserschnitt an Todten geseben haben. Wenn 
sich aber in diesem bändereichen Werke nicht die 
geringste Spur einer Thatsache auffinden läfst, 80 ist 
es höchst gewagt, wenn nicht thöricht, aus einem Ge- 
serzvorschlage desselben auf unzählige facta zu schlies- 
ven, so bald man weils, dals die kühnsten Producte 
der Einbildungskraft, die absurdesten Hirngespinnste 
eines einzelnen - Talmudisten. manchmal von diesem 
Buche benuzt werden, um darauf Gesetzvorschläg® _ 
zu gründen, und sich in dialectischen Spitzfindig* 
keiten zu üben. Der Talmud (um bey unsrem Ge- 
genstande stehen zu bleiben) !älst im Tract. Nida 
pag. 2, in der.Mischna Täubchen, Schlangen, Fische, 
Eidechse, Würmer, ja in der Gamara pag.25. die 
Figur von Bergen und Steine gebären und von die- 
sen wieder Menschen, (daselbst) ; lagen hier facta zu 
Grunde? Der Talmud lälst im Tract, Chulia paB. 69. 
bey Thieren als Gegenstand der Controverse ein Drit- 
theil des Jungen: durch den Mansfeldschen Kaiser- ° 
schnitt (Joze Dofan) und "zwei andre Drittheile per 
vaginam gebären; gründet sich dieses auf ein Factum ? 
Der Talmud lälst Chulin pag.70. als Gegenstand der 
AIMIIEnIe bey Thieren ıwey Gebärmütter ‚neben 
einander bestehen und das Junge au® der einen her- = 
aus in die andre hinein schlüpfen ; standen bier auch 
Jen zu Gebote? Wir wollen aber jetzt 2U- den Be- 
weisstellen des Hrn. Mansfeld gelbst übergehen, um 
. B 2 





m 200 


sowohl aus ihnen, wie aus den bey den verschiedensten 
Commentatoren des Talmuds über diesen Gegenstand 


herrschenden Verwirrung, den evidentesten Beweis zu 


‚ ‚erhalten, dafs keiner der Talmudisten von der Ope- 


ration des Bauch- und . Gebärmutterschnittes an 

Lebenden eine klare Vorstellung hatte. Die pag.-ı7. 

‘von demselben im hebräischen Texte angeführte Stelle: 

nam 89 m92 JR DIV Pan Kam [ar Sn 
a ‚ nah 

‚ heilst wörtlich so: Das durch die Wand '.hervorge- 

 hende, und darauf folgende Kind haben beide weder 


Erb- noch Priesterrecht, Hr. M, übersetzt im Geiste’ 


des Bartenora. Bei einer Zwillingsgeburt u. #. w., 
was durchaus im Texte nicht ausgesprochen ist, Der 
Bartenora richtet sich in allen seinen Interpretatipnen 
gröfstentheils nach seinem Gewährsmann, dem Mai« 
monides. Dem Maimonides selbst aber war diese 
Mischna wie aus seiner pag.20. angeführten Erklä- 
rung erhellt, ein Stein des Anstolses, weil er an der 
Möglichkeit des Baucheröffnens an einer Frau und 
der Fortbestehung des Lebens, derselben schon zwei« 
felte, um wie vielmehr an einer bey derselben Frau 
erfolgenden neuen Schwangerschaft und Gebart. , Er 
äulsert sich hierüber zugleich mit einer liebenswür- 
digen Bescheidenheit, er sehe den Grund derjenigen 
nicht ein, welche behaupten, dafs eine Frau nach dem 
| Joze Dofan noch leben, geschwängert werden und 
‚ gebären könne, Die ganze Sache erscheine ihm sehr 
befremdend. Er sieht sich deshalb genöthigt, diese 
Stelle durch Zwillingsschwangerschaft zu interpreti= 


‚Schlufs, dafs die Anzeigen zum Kaiserschnitt zu Jda- 


PO? Ge 


un, wovon das eine durch den Bauch, das andre 
regelmälsig geboren werde, worauf denn die Frau 
sterben müsse, | | 
Der Bartenora (starb 1534) wie der Tosphath 
Jom Ton (lebte zu Ende des ı4ten Jahrhunderts); 
in die Fufstapfen des Maimonides tretend, erklären 
diese Stelle gleichfalls durch Zwillingsschwangerschaft, 
weil Letzterer namentlich aus dem Maimonides schlies- 
sen zu müssen glaubt, dafe eine Frau nach. einer 
solchen Geburtsart sterben müsse. Das Gesagte lie- 
fert nun dem Hrn. M. den Beweis, dafs der Kaiser- | 
schnitt häufig und mit glücklichen Erfolg gemacht | 
worden seyn müsse. Aber ich frage nun: wessen 
gesunder Menschenverstand sträubt sich nicht, einem 
andern vernünftigen. Menschen (und das waren doch 
die Talmudisten ) die Tollheit aufzubürden » dals er 
sich in Folge der Unmöglichkeit der Geburt auf na- 
türlichem Wege. zu dem gefährlichen Kaiserschnitte 
entschlossen, und nun im Falle einer Zwillings* 
schwangerschaft das. eine Kind herausnehme, und das 
daneben liegende (der Himmel weils warum) zurück- 
lasse, Das Absurde dieser Erklärungsweise fühlt nun 
auch Hr, M., er folgert aber pag- ®'- daraus den 


maliger Zeit noch nicht so fest, genug gestellt _gewe- 

sen wären, als zur Zeit der Erfindung der Becken“ 
messer, halte ja Scipio Mercuriuß noch im ı6ien P 
Jahrhundert ein grolses und starkes Kind für eine 
Anzeige des Kaiserschnitts. Wenn doch einmal no- _ | 


Li; | see z 
volens erklärt werden soll, warum nicht schöner 
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und gelehrter so. Der Talmud kannte unsern Wi« 


 vorangehen liels, Aber im Ernste zeigt eine nur 


“ gandischen Vorschlag, ’die placenta per vaginam weg- 


zunehmen, er glaubte aber seinen Zweck, den Lochien 
einen breiten Weg zu bahnen, am besten. dadurch 
Zu-erreichen, dals er- ihnen das ganze zweite Kind 


oberfiächliche Prüfung der genannten Stelle, dafs ihr 
eine, zu Casuistischen Zwecken über das Erb- und 
Priesterrecht a priori construirte, Satzung zum Grun- 


de liegt, vom welcher vielleicht der Ta!mud selbst 
‚nicht verlangen würde, dals man ihr historische Rea- 


lität unterschieben solle. Hr. M, findet es nun pag, 


20, sonderbar, dals Maimonides schon fast ganz das- 


x 


seibe gegen .den glücklichen Ausgang des Kaiserschnit- 
tes einwendet, was Paraeus ohne in dieser Hinsicht 
etwas von Naimonides gewufst zu haben, später da- 


gegen aufbrachte Das finde ich nun nicht, Mäis - 


monides war ein eben so gelehrier als glücklicher 
Arzt, und als solcher hielt er sich an mit geiäuter« 


tem Beobachtungsgeiste aufgenommene Wahrnehmun« | 


gen und Beobachtungen, 


Aber: auffallend ist mir von Hrn, M, zweierlei, 


. erstens dals er Stellen anführt, die gerade das Eutge- 


gengesetzte von dem beweisen, was er zu behaupten 


‚strebt, und zweitens ist es unbegreiflich, dafs Herr 


M. bei dieser Anerkennung des Sonderbaren stehen 


bleibt und nicht weiter etwa 80 argumentirt: Dieser 


Maimonides war ein Kolofs von Gelehrsamkeit, 


 grols als Arzt, Philosoph und Philolog, besonders 


‚aber beweist sein Jad Hachsakah , dals ihm die jü- 
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ische Theologie und in speeie der Talmud in ihrem 
ganzen Umfange bekannt waren. Dieser Maon in 
yeiner gigantischen Gröfse' zweifelt nun an. der wirk- 
ihen Ausführung des Kaiserschoitts , und wir in 
ungrer Prgmäen - Gestalt, zumal bei der bisher üb- 
lich gewegenen Stndiermetbode des Talmuds, wollen 
aus seinen Zweifeln sonneaklar den Beweis deduciren, 
dafs die Operation oft und unzähligemal mit dem 
glücklichsten Erfolge gemacht worden seys weil es 
mit der. Loderschen scharfsinpigen Bemerkung con« 
gruirt, dals man zu der Zeit der Barbarei und Un- 
kultur glücklicher operirt® alg jetzt. Est‘ quodam Ä 
prodire tenus, si non datur ultra. 
Die pag. 22 citirte Stelle: 
an yon nr yon Yp POUT TS yarı aM 
heilst wörtlich so: Auf das durch die Wand beraus“ 
gehende Kind braucht man keine Reinigungs“ und 
Unreinigungstage Zu halten. Wir dürfen nicht mit 
Hrn. Mansfeld sagen: «nach dem wändeschaitte 
u.0.w.» weil diese Uebersetzung eine fremdartig® 
nicht constatirte Erklärung des Textes veranlalst. 
Wenn es nämlich schon auffallend ist, dafs bei den 
vielen Gelegenbeiten, wo von dieser Wandgeburt als 
von der gewöhnlichen abweichenden Geburt die Rede 
ist, immerwährend nur einzig und allein das Wort 
Joze Dofan als das Produkt der Wandgeburt vor- 
kommt, der Talmud selbst aber nicht ein einzi- 
gesmal sagt: Bei einer Frau, der man den 
Leib geöffnet hat, | 
non ne JoniNV nun 
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so ist es noch merkwürdiger, erstens, dafs die Com- 
mentatoren des Talmuds sich jedesmal anfgefordert 


fühlen diese Stelle zu erklären, und zweitens, dals_ 


sie sich hierbei nie des Wortes nm schneiden, son- 


dern immer des yıp bedienen, weil dieses letztere 
Wort in seiner ersten Bedeutung reilsen, trennen 
heilst, und die Erklärung durch DD Sam möglicher- 
weise noch zuläfs. Wo nun aus dem Texte die 
Fortbestehung des Lebens der‘Frau nothwendig her- 
vorgehen 'muls, da erklären die Commentatoren die 


Möglichkeit der Sache durch Sam. Pag. 23. sagt nun - 


Hr. M. wie der Seitenschnitt verrichtet wird, giebt 
Salomon Jarhi, ein sehr gelehrter Rabbiner, der 
uns auch diese Stelle in Nida commentirt hat und 
(Nota) wegen seines grolsen Aufwandes von Scharf- 
‘sinn, der Fürst unter den Auslegern genannt wird, 
einige Auskunft, indem er ‘sagt: durch Sam wird 
der Leib geöffnet, das Kind herausgenommen und 


dann wird geheilt, Die Bedeutung des Wortes Sam 


ist hier nicht die gewöhnliche aroma sive venenum, 
welches so viel heilst, als eine Sache, die durch ih- 


ren Geruch alles -durchdringt, sondern es bedeutet 


hier. offenbar ein. Instrament, welches, vermittelst 
seiner Schärfe, Theile .zu durchdringen vermag, 
Wenn es aber einmal erlaubt ist, die Sprache nach 
Willkühr zu modeln, so sage ich morgen, der Tal- 


mud kannte die Palfynsche' Zange, die Elektricität, 


den Galvanismus et quaeeungue velis,:denn wahrlich 


mit demselben Rechte, als Hr. M, dem Worte Sam 
die Bedeutung Instrument beilegt, kann man auch 


-5- | " 
alle diese Dinge damit bezeichnen. Sam wird aber 
nie weder in der Bibel, noch im Tahnud, noch in 
irgend einem hebräischen Werke in der Bedeutung . 
Instrament gebraucht, sondern 63 heifst nichts an“ 
ders als Pharmacon, Gewürz oder Gift. Dafs aber 
$;lomon Jarhi gar nicht sO interpretirt seyn will, ° 
geht aus seinem Commentar zU der oben aus dem 
Tract, Chulin, fol. 69-- citirten Stelle hervor» wo 
Jarhi sagt! 
m om nz) aa aan aD) DD Sy non 
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wo also Sam und Instrament als zwei verschiedene: 
Gegenstände beisammen stehen ()- ie 


Da nun der BartenOrä, der Verfasser des Kor- 
ban Aaron (lebte im Anf. des 16. Jahrh.) und fast _ 
alle Commentatoren diese Stelle durch Sam erklären, 
wir aber kein Gift. und kein Gewürz kennen (9), 
vermittelst dessen €8 möglich wäre, den Leib und 
den Üterus in einigen Minuten, wie dieses die Idee 


des Kaiserschnitts voraussetzt, ZU eröffnen, so ist 
r 


0) Wie Jarhi zu der Erklärung des Joze Dofan durch 
das Wort Sam gekommen sey, weis ‘ch selbst nicht, 
so yiel weis ich aber dafs im Talmud mehreremal 

und in Nida: pag. 30. ein NYD np. als Aborti- 


vum vorkommt , wodurch vielleicht der Gedanke der 


Beförderung der Geburt yermittelst eines Hrautes 
oder Giftes primär entstanden ist« 


('*) Den Verlust dieses Mittels haben wir hoffentlich eben 


so wenig ZU bedauern als wir die Unbekanntschaft 
mit dem talmudischen Schomer beklagen » mit. wel- 


chem Salomon die Felsen zum Tempel sprenste 





es also aus allen von Hrn. M, angeführten Stellen 
erwiesen, dals kein Talmudist eine klare Vorstellung 
von der Operation an Lebenden, wie wir sie jerzt 


kennen, gehabt hat, Obschon man sich_nun von 


der Wahrheit dieses Ausspruches aus der bisherigen 
- Darstellung und Beurtheilung, der Mansfeldschen 


Beweisstellen überzeugen kann, so will ich jetzt 


noch zur völligen Bekräftigung desselben einige der 
' wichtigsten Stellen aus dem Talmud, wie aus den 
Commentatoren citiren, welche die allgemeine über 
diesen Gegenstand herrschende Verwirrung aufs kräf- 


tigste manifestiren. Um aber nicht zu  weitläufg zu 


werden, werde ich die Dunkelheit des Begriffes nur 
andeuten, der Kenner aber wird mir bei einiger 
Analogie die weitere Ausführung gerne ersparen, 
Der Verfasser des 
mw DD a0 | 

er lebte vor Jarhi und vor dem Maimonides, 
j starb im )J. 1106 und schrieb ein hebräisches Lexi- 
con, das späterhin von einem Arzt Benjamin Molsi 
commentirt wurde, welches fast in demselben An- 
sehen wie der Talmud selbst steht. Das Wort ia 
erklärt er so: | 


x 
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‚ Also die wichtigste ‚Stelle des Hrn. M., in so 
ferne sie die Erhaltung des Lebens der Mutter vor- 
aussetzt, interpretirt er mit den Worten: Ist eine 
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Frau schwanger verstorben, schneidet man den Leib 
auf und zieht das Kind hervor. | | 

Es springt in die Augen, dals er die in der _ 
Ni:chna enthaltene Voraussetzung gleichsam absicht- 
lich ignorirte, | 

Im Tract, Nida, wie im Maimonides, Hi" 
chott, Isar Ubiah» Abschn. 10. $- 9 beilst es? 
nem a in aan DIE nybw mwpon 
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kreifst eine Frau drei Tage und das Kind geht durch 
die Wand hervor dv. 8. W. Hieraus sollte man glau- 
ben, das Kind bahne sich selbst den. Weg durch den 
Leib,. Der Verfasser des Korban 4daron Paß. 124 
mnD interpretirt das Joze Dofan 
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Neben der Erklärung Jarhis erklärt er die Mög- 
lichkeit noch durch Chothle Harechen, wahrschein* 
lich meint er damit die Geburt durch die Becken- 
er knochen selbst. Als ein Beweis meiner. Liebe zur 
Wahrheit biete ich hier dem Hın. M., eine merk wür- 
dige Stelle, die scheinbar für-die Behauptung dessel- 
ben zu sprechen scheint. | ur 
Die im Tract, Bechoroth fol. 39. vorkommende 
Mischna 
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comentirt er in einer seiner Jugendschriften: 
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_ Der Leib des Thieres wird bier geöffnet wie bei 
den schwer kreissenden Weibern, wenn sie am 
Rande des Todes schweben. 

Offenbar widerspricht sich hier Maimonides 
in Vergleich mit den oben aus seinen reifern Wer- 
ken citirten Aeusserungen gegen die Möglichkeit der 
Wandgeburt. Warum ‘er sich aber diesen Wider- 


spruch gerne zu Schulden kommen lasse, habe ich 


bereits erklärt. Was soll man aber denken, wenn 
. Hr. M. aus einer von Maimonides gegebenen In- 
terpretation (der, wohlbemerkt, die Möglichkeit dieser 
Operation wie Paraeus läugnet) den Schluls zieht; 
dals der Schnitt in die sogenannte weilse Linie nicht 
wohl als die älteste Art, wie Osiander meinte, zu 
betrachten sey, sondern dals man den Seitenschnitt 


weit früher kannte, Mich däucht darin einen Beweis. 


mehr zu finden, dals Osiander Recht hat, denn 
‚ zur Gelehrte geben lieber rechts, links oder gar dia- 
gonal, der schlichte Verstand eines Schweinschnei- 


ders Nufers aber wählte wahrscheinlich den geraden 


Weg und die neuere Geschichte des Kaiserschnitts 
bestätigt es, dals die meisten glücklichen Operatio- 
nen des Kaiserschnittes in der linea alba verrichtet 


wurden. — Fragt man nun, ob der Kaiserschnitt 


überhaupt im Geiste des Talmuds begründet er- 


scheint, so mufs man mit nein antworten, sobald er- 


wiesen ist, dals der Talmud auf das Leben des Kin- 
des, wenn es mit dem Leben der Mutter collidirt, 
nicht den geringsten Werth legt. In der schon an- 
geführten Mischna gebietet der Talmud ausdrücklich 


ge 
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jie Perforation des lebenden Kindes, weil die im 

Mutterleibe liegende Frucht als kein Nephesch, als 
noch kein menschliches Wesen betrachtet wird. Statt 
aller andern Beweise aber, ‘die mir bier zu Gebote 
stehen, nur den sprechendsten. | 

Der Mord eines Kindes wird nach dem Talmud, 

so lange €8 wenigstens nicht einen Tag gelebt bat, | 
nicht mit dem Tode bestraft, Sanhedrin fol. 58, so 
wie der Talmud bei dem Sterbefall eines Kindes alle 
Zeichen der Trauer verbietet» so lange ‚dieses nicht 
wenigstens den dreifsigsten Tag erreicht hat. Fassen 
wir als Resultat dieser Untersuchung die Gründe, 
die mich gegen die Annahme der Bekanntschaft des 
Talmuds mit unsermi Kaiserschnitte An Lebenden b®- 
stimmen, bündig zusammen; so sind es wesentlich 
folgende: | . 

0) Der Talmud gibt un® in dem Joze Dofan 
nur das Object einer von der gewöhalichen abwei- 
chenden Geburt; von der Mutter ‚spricht er nur in- 
soferne Gesetze auf sie auwendbar sind. | 

b) Gerade die Leichtigkeit» womit er über diese 
regelwidrige Geburtsart binwegschlüpft, beweist un® 
bald, dafs er mit dieser Wandgeburt keinen klaren 
Begriff eines operativen Kunstaktes verbindet, bald, 
dals er von der Wichtigkeit der Operation, wie wir 
sie jetzt kennen, nicht die geringste klare Vorstel- 
lung hat, j 

6) Der Talmad gibt un® kein Factum eines Kai« 
serschnittes, sondern er liefert Gesetze, die bei der 
Wandgeburt die Voraussetzung der Fortbestebung 
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des Lebens der Mutter enthalten, Gesetze aber con« 
struirt der Talmud gar oft auf Producte einer küh- 
nen Einbildungskraft. | 

d) Was die Commentatoren zur Interpretation 


dieser Gesetze geben, trägt mehr das Gepräge der 


Notbwendigkeit einer Erklärung, als das einer klaren 
Vorstellung und selbstgewonnenen Ueberzeugung von 
‘der wirklichen Realität der Gesetze in conoreto. 

e) Unser Kaiserschnitt liegt nicht im Geiste des 
“ Talmuds, denn das im Moütterleibe enthaltene Kind 
ist ihm wie den Herren Osborne und Ritgen 
kein ausgebildetes menschliches Wesen, und nach sei- 
ner Ansicht vom Werthe eines Kindes würde er die 
Mutter zum Vortheile des Letztern nicht der gering- 
sten Lebensgefahr aussetzen. Aus dem Gesagten 
schlielse ich | 

J) dafs es höchst gewagt, wenn nicht thöricht 
sey, aus den gegebenen Dunkelheiten sogar die Me- 
thode zu bestimmen, nach welcher der Talmud glück« 
lich operirt habe, Ä 


Zum Schlusse dieses Kapitels und zur Beseiti- 


gung aller Einwendungen nun noch die Erklärung 
der Art und Weise, wie sich im Talmud höchst wahr- 
scheinlich die Idee von einer Wand- als von der nor- 
malen abweichenden Geburt (welche ich als Idee dem 
T.‘gar nicht streitig mache) gestaltete, und zwar als 
Uebertragung aus dem Todten ins Lebendige, als 
Product der speculativen Casuistik, 

1) Die Vorstellung einer Entbindung äuf an- 
derem Wege an Todien war dem T. wie bereits in 


EZ, | uE 


jem ersten Abschnitte erwiesen wurde, gegeben» 
damit auch Ä Ä | 

g) der bekannte historische Irrtum, dafs man 
aus einer Stelle im Plinius, worin er den Ursprung 
des Familien- Namens Cäsar deducirt > die Meinung 
entlehnte, Julius Cäsar 8ey von geiner Mutter durch 
den Kaiserschnitt nach dem Tode derselben entbun- 
den worden, obgleich dessen Mutter Aurelia noch 
lange nachher lebte. Ein Umstand der sogar Simon 
in der Abb. d. Akad, d. Chir. ı B. pag. 600. zu der 
Frage veranlafst: ob wohl. Aurelia selbst die Opera- 
tion nicht überlebt habe 9 War nur einmal der B= 
griff dieser Entbindungsart irgend einem Tanai ge- 
geben, 60 derevirte dieser zuerst au8 einer Schriftstelle 


due oippo m N! paın an 2 NUN 
= anna on 
Wenn eine Frau Saamen zur Welt bringt und 
gebärt ein männliches Kind, algo mit Ausnahme des 
Joze Dofan der Wandgeburt. 
Aus dieser Wortinterpretation gestaltete Rabbi 
Jehnda (starb 219 nach Ch. Geburt) die Mischna: 
über das Reinigungsgesetz. | 





Say a So Faro or yuy OUT DIN BES} 
Nirgends konnte aber der einmal geschaffene 

Keim einen fruchtbaren Boden finden ale eben im Ts \ 

denn von allen Seiten stfömt ihm Nahrungssaft, um‘ 

Aa als schönste Zierde eines Feengartens heranwach- 

sen zu lassen. Zuerst galt es der Frags: ob das 

| ei joze Dofan nach dem Schlachten der Mutter 

uch entwickelnde Junge auch gesetzlich geschlachtet | 


- 


— 39 u 


werden — müsse oder nicht, Chulin pag. 30 & 39. 
Dann galt es dem Erb- und Erstgeburts- Recht U,8.W. 
War man.,‚einmal an Tbieren, so erhielt die Jdee 
der Wandgebart 
3) neue Bekräftigung dadurch, 'dals er Alegii, 
besonders aber bey den Schweinen sowohl das Feh- 
len der Gebärmutter als ihre Verletzung, 'wie endlich 
die, gänzliche Ausschneidung derselben, nach dem Tal- 
mud das Leben der Mutter.nicht gefährden. Da nun | 
nach dem Ausspruch eines Arztes Dutes ( Track, 
Bechoroth fol.29.) keine Kuh uud kein Schwein aug 
Alexandrien gebracht wurden, denen man nicht zur 
Verhütung der Fortpflanzung der Race aulserhalb der 
Stadt die Mutter exstirpirt. hatte, das Schwein aber 
nach dem Talmud (Tract. Taenith fol. 21.) in seinen 
Eingeweiden wie der Mensch geschaffen ist und sich 
mit, ihm gleicher Cesun.dheitsconstitution erfreut ('') 
so konnten diese,Data dem Talmud eine Analogie. 
erlauben, wie sie nachmals Rousset bey Menschen 
fast auf dieselbe Art zur Vertheidigung ‚des Kaiser- 
schnitts benutzte. Ä 
Ob dem Ta!mud nicht auch Fälle von ruptura 
uteri, graviditas extrauterina , so wie die von Ent- 
 wickelang der einzelnen Kindestheile durch einen 
Abscels, oder endlich ein dem bekannten Schmucker- 
schen ähnlicher Kaiserschnitt bekannt waren, und 
zur Unterstützung der supponirten Wandgeburt dien- 
('‘) Die Juden mufsten daher fästen, wenn unter den 


Schweinen eine Seuche herrschte.  Taenith fol. 21, 
Arech Chajim Hilchoth Taenith. Absch, 570, 


u. 3 — 
tin, lasse ich dahin gestellt seyn. So wenig man 
‚ber einem Franklin die Ehre der Erfindung der 
Blitzableiter streitig machen wird, obgleich Blitz» 
electrische Materie, und Metallstangen schon längst 
vorher bekannte Gegenstände wären» so wenig man. 
einem Jenner die Ehre der Entdeckung der Vaccind- 
tion rauben wird, wenn auch ein hannövrischer 
Pfarrer die Schutzkraft der Kuhpocken längst vor 
ihm ahndete u. 8. Ws eben go wenig darf dem 16n 
Jahrhundert die Erfindung des Kaiserschnitts an Le- 
benden entrissen werden, wenn auch dem Talmud 
eine dunkle Vorstellung davon nicht abzusprechen ists 
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Auszüge aus den Geburtsbüchern der 
‚Gebäranstalt zu Gielsen, vom Vor- 
steher dieser Anstalt Professor Dr, 
Mitgen 





Jahr 1819. 
Jenner mit vier Geburten. 


D:: Niederkunften von N’ 276 und 277 waren 
ganz gewöhnliche ‚ linksher 
eingetreten. 

Entbindung von No. 286. durch die Zange. 

Es war diese Person eine 20jährige grolse und 
starke Erstgebärende, Sie befand sich stets ziemlich 
wohl, und war bis zum ıöten Jahre regelmälsig 
menstruirt. Seit dieser Zeit aber erschien ihre Rei- 
nigung erst wieder, als. sie kurz zuvor schwanger 
geworden war, und zeigte sich übrigens auch’als- 
dann nur einmal, Jene Abweichung in dem gewöhn- 
lichen Verhalten der Catamenien schien ımit 'einem 
starken weilsen Flulse zusammen zu hangen, welcher 
‚syphilitisch war, wie dieses ‘unter andern auch die 
gleichzeitigen Scheidengeschwüre bewiesen, 


% 
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{n ‘der Nacht vom ı5ten auf den '16ten Jenner 
tallten sich die ersten Wehen ein; welche während 
des ıften abwechselnd wiederkehrten und die fol- 
gende Nacht unrubig machten. Die Person glaubte 
die Frucht um einige Tag® übertragen ZU haben. 
Am ı7ten Morgens 8 Uhr fing die Blase an» sich zu 
stellen und um ı2 Uhr 16 Minuten Mittags zeich- 
nete e, Die Wehen waren nur kurze Zeit stark 
und schmerzhaft, und setzten dann, nur schwach 
wiederkehrend, 2 bis 3 Stunden aus. «= Erst am idn 
‚Morgens 7 Uhr 30 Minuten erfolgte unter kräftigen 
 Zusammenziehungen des Fruchthälters, die gleich 
daranf aber wieder gänzlich nachliefsen, der Blasen- 
sprung. E8 wurde nun die Wiederkehr der Wehen 
bis um halb ı0 Uhr Abends fruchtios abgewartefs 
Der Kopf war schori am Mörgen kurz nach dem Bla+ 
sensprunge in den Eingang des Beckens eingetreten; | 
das rechte Seitenwandbein mit ‚seinem hintern Ende 


vorliegend, das Hinterhauptbein nach dem linken 


Schoosbein der Mutter gerichtet: Das der geeigne- 
ten Labemittel ungeachtet, die ftreisende sich ‚sehr 
angegriffen und erschöpft fühlte, wurde ihren Bitten 
nachgegeben,, und die Zange angelegt; ich vertraute 
dieselbe dem Herrn Göschel von Gedern. . Die 
Rotationen wurden abwechselnd von ihm und dem 
Herrn Stegmayer aus Darmstadt gemacht. Um 9 
Uhr 55 Minuten war der Kopf mit vieler Schwierig- 
keit ausgeschlossen ; worauf das Kind sanft völlig 
entwickelt wurde; während man die eingetretenen 
schwachen Wehen durch Reibung des Leibes ‘unter 
| Ga 
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stützte. Dasselbe, ein Knabe, gab anfangs keine 
Lebenszeichen von sich,. erholte sich aber unter 
"geistigen Einreibungen: Es war ı9 Zoll lang, db- 

ı2 Loth schwer ;' der gröfste Kopfdurchmesser.. betrug 
5'/, Zoll, der grofse 4'/,., die beyden übrigen jeder 
3'/. Zoll, die Schulterbreite 4 Zoll, die Steilsbreite 
3'/,, Zoll. Die Nachgeburt wurde unter, nunmehr 
kräftig gewordenen, Wehen schon 5 Minuten später 
in die Scheide getrieben und entfernt. 

Da die Zangenlöffel beym Durchschneiden des 
- Kopfes nicht gehörig an ihren Stielen zusammenge- 
drückt worden waren, litt das Mitteifleisch, Der 
ı Zoll lange Einrils wurde blutig geheftet; da in“ 
dessen am 4ten -Tage die eingetretene venerische 
Scheiden- Entzündung auf den Gebrauch von Schir- 
‚lings- und Salbey- Absud und sodann von phagedä- 
nischem Wasser nicht alsbald nachliels, mulsten die 
Hefte abgenommen werden. Die Wunde übernarbte 
sich daher später ohne Vereinigung. Das Kind be- 
fand sich bis zum 26ten wohl, wo es durch Indi- 
gestion bewirkte Zuckungen bekam und starb. Die 
Leichenöffnung wies keine sichtbare organische Stö- 
rung nach, Am og. Febr. wurde die Mutter gesund 
entlassen. | 

Die Niederkunft von No. 288. 

Ist, aufser einer Umschlingung der Nabelschnur 
um den Hals, nur durch einen Dammrils von °/,Z 
merkwürdig, welcher, ebenfalls blutig geheftet, nur 
bis auf °/, Zoll verwuchse und am Trennungsreste 
sich übernarbte. Der Anlals zu dieser Beschädigung 
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war ein Scheidenvorfall in der obern und ‚vordern 
Gegend des Muttergang®. 

Der Zögling hielt diesen mit den Spitzen des 
Mittel und Zeigefingere zurück und versäumte bey 
einer plötzlichen starken Wehe die Finger zurück- 
zuziehen, mit dem Daumen den Kopf zuriückzuhal- 
‚ten und mit der andern Hand dem Damme eine Stütze 
zu geben. Der von der Schoosfuge durch die Fin- 
ger abgedrängte Hopf wurde gegen das noch nicht 
hinreichend erweichte Mittelfleisch der 3ejährigen 
Eistgebärenden so heftig angetrieben, dafs er es zer- 
sprengte. Die blutige Näth wurde so angelegt, dals 
dieHeften aufsen auf dem Mittelfleisch geknüpft wur- 
den, Das häufige Milslingen dieses Verfahrens brachte 
mich später auf die Idee einer andern, bessern Tech- 
nik, welche ich gelegentlich näher beschreiben werde. 


Februar | 
Dieser Monat brachte sechs Geburten, 


Entbindung von No. 298. 

Eine grofse starke, 26jährige Zweitgebärende 
kam am 2Boten Schwangerschafistage den 7. Febr. 
Abends g Uhr mit einem 7'/,, Vb» schweren Mädchen 
nieder, Die erste Geburtszeit dauerte 1 Stunde 3 
Minuten, die te 4St. aM. ». die 3te 25M., die Ate 
30 M, Einschneiden und Durchschneiden erfolgte 
unmittelbar nach einander ‚und die Nachgeburt löste 
sich nach 10 M. von selbst, jedoch unter krampfhaf- 
ten Wehen; 5 Minuten später stieg der hart zusam“ 
mengezogene Uterus wieder auf und nahm eine nie- 
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2 renförmige Gestalt an. Die Gegend des Einschnitts 
war hart und schmerzhaft, der Umfang .weich und 
, schmerzlos, Auf mälsig warme Bähungen des Unter- 
“ leibs, mit, in Wasser gebrachten, wollenen Tüchern 
‚und auf einige Gaben Zimmt- und Biebergailtropfen 
zu gleichen Theilen stand die eingetretene, ziemlich. 
beträchtliche Blutung. Indessen erneuerte sich die- 
selbe um ıı Uhr und dauerte eine ganze Stunde an, 
Die genannten Tropfen wurden, mit Opiumtinctur- 
vereinigt, in kleinen Gaben alle 5 — 10 Minuten ge- 
reicht; der Leib wurde mit trocknen warmen Tüchern 
bedeckt und zuletzt als Gegenreitz ein, in kaltes 
Wasser getauchtes, leinenes Tuch auf die Geschlechts- 
theile 5 Minuten lang angedrückt, Als der Krampf- 
und Ausdehnungszustand der verschiedenen Gegen- 
den der ‚Gebärmutter nachgelassen batte, wurden die 
Arzüeyen noch in abnehmenden Gaben einige Stun- 
‚den lang in Zwischönräumen von 50-50 M. fortge- 
geben. Der Grund ‚der Blutung schien blos darin 
zu liegen, dafs man bey meiner zufälligen Abwesen- 
"heit nach dem Blasensprunge die VYehen verarbeiten, 
und das Durchschneiden des ganzen Kindskörpers 
unmittelbar nach dem Einschneiden des Kopfes ge« 
schehen liels: wo die plötzliche Entleerung des Ute- 
zus und die wahrscheialiche Zerrung. der Einpflan- 
zungsgegend des Mutterkuchens eine Empörung und 
ungleiche Vertheilung der Reitzbarkeit der Gebär- 
mutter bewirkte, 
Entbindung‘. von No, 299. 
Eine reitZbare, schwächliche , 2gjährige Erstge» 


= u =. 
hirende ' von mittlerer Grölse bekam am 2doten 
2 
Schwangerschaftstaß® » dem ıı. Febr. Morgens 6 Uhr 
10 M, die ersten Wehen, welche’ sehr schmerzhaft 
waren und wobey sich der Muttermund mitunter 
krampfhaft zeigte. Der Sprung der Wässer erfolgte 
um 8 Uhr bey kaum gebildeter Blase und der Ein- 
via mufste ziemlich hoch oben in den Eyhäuten gtatt 
haben, Als um 4 Uhr Nachmittags die Blase unten 
noch ungetrennt und schlaff vor dem, mit dem Hin- 


terhaupt nach der rechten Kreutzhüfibeinfug® gerich- - 


teten Kopfe lag, und die Krönung nahe war, wur“ 
den die Eyhäute künstlich zerrissen. Um 5 Uhr stand 
der Kopf in der Krönung» jedoch war der Mutter 
mund noch sehr hart und schmerzhaft gespannt. 
fo gıt. Biebergailtinctur nebst Einreibung von Opiat- 
salbe hoben diegen Krampfzustand; worauf dann nach 
45. Minuten die Ausschliessung des Kindes und 5 


Minuten später die der Nachgehburt erfolgte. Das 
Gesicht drehte sich beym Durchschneiden wie ge- 


wöhnlich gegen das Heiligbein hin, so dals also nach 
der von mir angenommenen Bezeichnung die siebente 
Stellung in die sechste, fünfte und sodann in die 
vierte überging. 1 


Niederkunft von No. 294. 


Eine kleine, 22jährige , schwächliche Erstgebä- 


rende kam am gewöhnlichen Ende der Schwanger- 
. ‚schaft, am ı4ten Abends halb: Uhr mit einem, ‘tb 
4Loth schweren, ı7 Z. langen Mädchen, dessen Schul» 
terbreite 4 Z, — Steifsbreite 3/2 und dessen Kopf- 





messer 5 Z.- 4), 4“ 3,2,” 32. betrugen) nieder; » 
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nachdem die Blase sich um ıı Uhr Morgens gestellt 


“hatte, und ı2 Uhr 45 Minuten gesprungen war. Ale 
der Kopf des Kindes geboren war, zeigte sich die 


Nabelschnur um den Hals geschlungen; sie wurde 
gelölst. Da die Wehen sehr schwach waren, wurden 
einige Gaben Zimmt- und Biebergeil, von ‚beiden zu 
ı0 Tropfen, mit Erfolg gereicht. Der Kopf trat in 
der ıten Stellung in.das Becken und verliel[s dasselbe 
in der 4ten, nachdem er also zuvor in die Ste und 
öte übergegangen war, 


Niederkunfi von No, 292, 


Eine, nicht kleine, kräftige Person von 30 Jah» 


ren gebar im vorigen Jahre am gten Jänner im hie- 
eigen Gebärhause (unter. Nro, 209) ein ausgetragenes 


Rind, welches einige Minuten nach der Ausschlies- 
sung an Uebergröfse der Leber erstickte. In ihrem 
24ten Lebensjahre hatte sie bereits ein Kind geboren, 
welches nur ı6 Tage lebte Während der jetzigen 
dritten Schwangerschaft befand sie sich beständig 
wohl und es zeigte sich, ausser einem starken Hänge- 
bauche, nichts Abweichendes bei ihr, Zu Ende ihrer 
Zeitrechnung stellten sich am 22ten Febr. Abends gUhr 
die ersten Wehen ein, welche Nachts verschwanden 
und am 2öten Morgens wieder merklich wurden. Am 
Mittag, gegen ı Uhr, sprang die Blase, und ıo Mi- 
nuten darauf erfolgte die Krönung, 9 Minuten wei- 
ter das Einschneiden und nach ıı M. war das Rind 
geboren, ein Mädchen, ı7 Z, lang, 6 #5 ı35 Loth 
schwer. Die Schulterbreite betrug 4'/, Z., die Sieilse 


EU 


breite 3"), Zu, die Kopfdurchmesser wären 41), - Sl” - 
„52. Die Nabelschnur war ı8 Zoll lang und 
sehr dünn, Die Einpflanzung hatte in der Mitte der, 
/ Pfund schweren, 7 Zoll im Durchmesser haltenden, 
ı Zoll dicken Placenta Statt, Das Kind war über den 
ganzen Leib. blau und athmete sehr schwer: die Ma- 
gen - und Lebergegend war sehr vorgetrieben. Kly- 
stiere aus Kamillenthee leerten viel Kindspech aus; 
worauf die Geschwulst des Leibes etwa® abnahm, und 
das Athmen um Einiges leichter wurde; . indessen 
erfolgte in der folgenden Nacht der Tod aus Er- 
stickung. Die Section zeigte eine übergrolse Leber 
und unvollkommen zum Athmen verwandte, dichte 


Lungen, nur kleine Stellen an ihnen waren locker 
geworden. 


Niederkunft von No. 291. 


Eine grolse und starke, 2/4,jährige Person hatte 
vor 2 Jahren bereits einmal ein ausgetragenes Kind 
leicht geboren, welches bald nach der Geburt starb. 
Ihre jetzige ote Schwangerschaft verlief angeblich 
ohne Vebelbefinden. Seit dem 24ten December ıBıd, 
an welchem Tage sie aufgenommen wurde; befand 
sie sich bie zum ı6ten Febr. völlig wohl, wo sie 
über Blähungs-Kolik zu klagen anfing. Hiergegen 
wurde verordnet: 4g. Menth. pip. Unc. 6, lig., anı 
mon, anisat, Dr. 2, Tinet. rhei aquos. Unc.'/,; Extr. 
hyose. gr.ı2, Tinct, aromat, Dre. Mel despum, Dr.5, 
$. Stündlich einen Elslöffel voll; worauf Herstellung 


eıfulgte, Am 277ten Schwangerschaftstag®, den 24ten 
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Febr., Morzens 7 Uhr, BEN darch das Zeichnen 
und den bald nachher erfolgenden Blasensprung ent« 
deckt, dafs die bereits in der Nacht eingetretenen 
Wehen verheimlicht worden waren. Um 8 Uhr5M. 


stand der Steils in der Krönung, während beide Fülse 


sichtbar waren, und ı0 Minuten später war das Kind 
zugleich mit‘ der Nachgeburt geboren. Es war völ- 
lig in Fäulnils übergegangen, männlichen Geschlechts, 
16'/. Z. lang, 6 Pf. 4 Loth schwer, die Steifsbreite 
“ betrug 3'/, Zoll, die Schulterbreite 4 Zoll, die Kopf- 


durchmesser waren: 3'/,> 3, 3'/ıa» 3 Z. Die Nabel- 


'schnur war 17 Z. lang, ziemlich dick, beinahe in die 


'_ Mitte des, °/, Pfund schweren, 6 Z. im Durchmesser 
haltenden Mutterkuchens eingepflanzt. Der Grad der 


Fäulnifs liels ein Absterben des Kindes vor mehreren 
Wochen voraussetzen ; so dals die vorerwähnten gastri- 
schen Leiden damit nicht zusammenzuhängen scheinen. 
Dieser Fall scheint wiederum eine, Seite 49 des ersten 
Bandes der Jahrbücher ausgesprochene Vermuthung 
zu bestätigen, dafs die Mutter vom Tode des Kindes 
meistens wenig oder gar nichts leide, wenn das ganze 


. Ey zugleich mit abstirbt, und keine Verwachsung 


unter ihm und der Gebärmutter ‘besteht. 


Entbindung von No. 287. durch die Zange. 

’ Tod derselben. 

Am ı$ten December ı8ı18 wurde unter dieser 
Zahl eine kleine, hagere, ö4jährige, schwächliche, 


nach ‚ihrem Bau zur Brustschwindsucht neigende 


Person aufgenommen, welche 6 Jahre früher ein sehr 


= 
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'eines Kind, weiblichen Geschlechts ; ohne sonder- 
liche Beschwerde gebar. Dieses Kind starb nach ei- 
nem Jahre an einer Atropbie, wahrscheinlich aus 
serophalöser Quelle. Am 24. Febr. ging ihre jetzige 
gre Schwangerschaft » welche sehr vortheithaft auf das 
Behnden der Schwächlichen zu wirken schien, und 
während welcher keine Catamenien flossen, zU Ende. 
Um g Uhr Morgens stellten sich die ersten Weben 
ein, um ı1 Uhr fing die Blase an ,„ sich zu stellen, 
welche Mittags ı Uhr 5M. sprang. Um 4 Uhr ıd Mi- 
nuten Nachmittags gelangte der Kopf, unter sehr kräf- 


% 


tigen Wehen, bei wenigem Fruchtwasser , in die | 


Krönung. Er war von der linken Seite her einge- 
treten und stand jetzt tief in der Mitte des Beckens 
völlig in der ten Stellung. Das Becken war in al- 
len Maafsen um 9 10 Linien zu enge» besonders 
im queren. Die Ausmessung gab für den geraden 
Durchmesser des Ausgangs 5 2. 2 St. und für den 
queren 5 Z, Es wurde daher schon um 5 Uhr zur 
Anlegung der Zange geschritten» wozu noch die Be_ 
rücksichtigung der Organe der Brusthöble besonder3 
bestimmte. Die Tractionen wurden nuf gleichzeitig 
mit den Wehen gemacht, Um 6 Uhr 2 M. war der 
Kopf geboren, und 16 M. später der. übrige Körper 
entwickelt, Ein Scheidenvorfall und eine zweimalige 
Umschlingung der Nabelschnur um den Hals macht® 
diese Hülfe ziemlich schwierige 138 Kind, ein Mäd- 
chen, war zart gebaut, aber sehr fett. Eo war 37 2. 
lang und wog 7 Pfund; Steifsbreite '/s Z+» Schulter- 
breite 4 Z,, Kopfdurchmesser Glas lo» 31,5 9 ln 2. 
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Nach ıo M. erfolgte der Eintritt des Mutterkuchens . 
in die Scheide, Das Befinden der Wöüchnerin war 
‘völlig wohl. Die Lochien flossen 4 Tage roth, dann 
6 Tage lang weils. Am 6ten März verlangte dieselbe 
entlassen zu werden. Als sie im Begriffe war fort- 
zugehen, schlich sie sich in den Waschkeller, ent- 
kleidete sich und wusch sich die Arme, die Brust, 
die Schenkel und den ganzen Unterleib mit kaltem 
Wasser. Erst nachdem sie sich entfernt hatte, wurde 
mir dieses hinterbracht. Als sie kaum ausserhalb der 
'Stadt sich befand, wurde sie von Frost befallen und 
bekam einen Bintsturz aus der Gebärmutter, Diele 
veranlafste sie, in der Nähe 'der Stadt zu übernach- 
ten. Am pten Morgens liefs mich der Wirth, bei 
welchem sie eingekehrt war, ‘wissen, dafs sie hefti- 
ges Fieber habe. Ich liels sie wieder in die Anstalt 
tragen, und fand eine bereits entwickelte nervöse 
Lungenentzündung. Schlangenwurzel, Baldrian, Ar- 
nika, Campher, Biebergail, VVein und der, von ihr 
früber sehr geliebte Brandwein, Fleischbrühe, Eyer 
v.8, w vermochten die Heftiskeit der bis zur völ- 
ligen Zerstörung der, bereits angegriffenen Lungen 
furtschreitenden Entzündung nicht zu besiegen; am 
a1. März Nachmittags 2 Uhr erfolgte der Tod. Die 
Section zeigte ausser der eyterigen und brandigen Ver- 
derbnils der Lungen keine sonstige Abweichung. 


März. 


Sieben Geburten fielen in demselben vor, wovon 
nur die nachfolgenden einer besondern Erwähnung 
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verdienen, indem die der No. 206, 278, 29095 29 
und 300 gewöhnlich verlaufene Hinterscheitel-Gebur- 
ten waren; bei allen trat der Hinterscheitel von links 
her ein, 


Fnibindung von No 997 durch Wendung. 

Eine kleine, kräftige, 2äjährige Fereon > weiche 
vor 2 Jahren einen damals noch lebenden Knaben 
hatte, war am ı0ten März mit ihrer Schwangerschafts- 
Rechnung zu Ende. Die Menstruation hatte sich 
nach der Empfängnifs nicht wieder eingestellt, und 
das Befinden war seit dieser Zeit völlig wohl. Mocr- 
gens gegen 8 Uhr stellten sich die ersten Weben eiv> 
welche etwas krampfbaft waren; um 12 Uhr fing 
die Blase an, sich zu stellen; 6 Stunden später sprang 
dieselbe, Der Muttermund öffnete sich dabei immer 
wenig. Die Untersuchung zeigte, dafs der Kopf nicht 
vorlag; indessen konnte erst nach dem Reilsen der 
Eyhäute bestimmt entdeckt werden, dals der obere 
Bauch vorliege, die Brust nach rechts und vorn B®- 
richtet, Das Fruchtwasser, welches nur in geringer 
Menge vorhanden war; Aofs allmählig ab. Es wurde. 
die linke Seitenlage gegeben, ünd ein Druck in der 
rechten Seite nach links und aufwärts angewandt. 
Um 7'/, Uhr lagen die Geschlechtstheile nebst der 
Nabelschnur vor, eine Viertelstunde später sank die 
Nabelschnur in den Muttermund. Es wurde daher 
ein Fuls des Kindes, der linke, innerlich von mir 
aufgesucht und in den Muttermund geführt, welches 
leicht gelang, da die Kniee an dem Bauche und die 
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Fersen an dem Steifse anlagen. Der in den Mutter- 
mund eingeleitete Fuls wurde bis zum oberen Theil 
des Schenkels herabgezogen und alles Uebrige der 
Natur überlassen. Um 7 Uhr ı5 Minuten war das 


Kind, ein Mädchen, geboren, jedoch durch Druck | 


der Nabelschnur scheintodt, Es erholte sich indessen 
bald wieder, bekam später Gelbsucht und wurde den 
»8ten März mit der gesunden Mutter wohl entlassen. 
Es war 17'/, Zoll lang, 7 Pf. 2 Lotb schwer; maals 
am Kopfe 4/5» 4'lıas Dir» 3 Z., an den Schultern 
4), an dem Steilse 3°/,; die Nabelschnur war ı8 Z. 
lang. Die Nachgeburt, welche dem Kinde nach ei- 
‚ ner Viertelstunde von selbst nachfolgte, wog °/, Pf 
Der Grund der ungewöhnlichen Lage des Kindes 
schien in den krampfhaften Wehen der ersten Ge- 
burtszeit zu liegen, wenigstens konnte kein anderes 
ursachliches Verhältnils aufgefunden werden. Die 
krampfhafte Affection des Uterus aber schien mit 


dem sehr ärgerlichen Gemütbe und einer zu leichten | 


Bekleidung der Schwangern zusammenzuhbangen. 


Entbindung von No. 804. ' 


Nr0. 304. eine dicke, gedunsene Person von 27 
Jabren, welche schon im .22ten Jahre einmal geboren 
hatte, Die Entbindung war ziemlich schwierig ge- 
wesen und das Rind starb nach '/, Jahre an Entkräf- 
tung. Ein Hängebauch, sehr viel Fruchtwasser und 
geschwollene Füsse, nebst nicht sonderlich bedeu- 
- tenden rheumatischen Störungen, machten die ge- 
genwärtige, ohne Monatfluls verlaufende, Schwan 


gerschaft Tästig- Am ı7ten Abends g Uhr traten die 
ersten Wehen ein, ob zu Ende der Schwangerschaft 
„der nicht, wulste die Person nicht zu berechnen. 
Erst um 7 Ubr Abends des folgenden Tages fing der 
Muttermund an, sich zu öffnen; um 9 Uhr ı5 Min. 
zeichnete es, Die Wehen. waren sehr schmerzhaft, 
zogen zu Zeiten den Muttermund krampfbaft zu- 
sammen und gaben dem Uterus eine nach rechts g®- 
bogene Gestalt, an dessen Bodenende eine harte 
hüglige Vorragung. fühlbar war. Es wurden „gegen 
& Uhr warme Umschläge von Kamillen und Schier- 
ling, auf den Unterleib gemacht, ein Liniment mit 
Opium wurde in die genannte Vorragung eingerie- 
ben und innerlich wurden einige Gaben von 10gtt. 
Biebergail- und 5 git. Opium- Tinctur gereicht. Um 
10 Uhr lielg der Krampfzustand nach, die Blale spran 
45 Minuten später und schon 3 Minuten darauf stand 
der Kopf in der dritten Stellung gekrönt. Indessen 
nahmen die Wehen wieder ab und erst nach ’/, stün- 
diger Rohe kehrten sie wieder. Um ıı Uhr war der 
Kopf geboren. Nun machte aber die Ausschliefsung 
des sehr dicken Rumpfes viele Schwierigkeit. Um 
1ı Uhr 15 Min. war indessen auch dieser durchge-. 
trieben, Das Kind, ein Knabe, truß die Spuren 
einer schon beginnenden Verwesung. Die Maalse wa- 
= an den Schultern 4!/,, am Steige 5'/,, am Kopfe 
5), 3, 9), 3 2,5 vom Scheitel bis zur Ferse ı7 2. 
Die Nabelschnur maafs 17 Z. Das Gewicht des Kin- 
des betrug 6 96.8 Loth, das des Mutterkuchens 8 Loth. 

Die Section zeigte nur in ‚der Bauchhöhle Ab- 





“. 


u B— 


- 


normität, nämlich eine ziemlich starke Bauchwas- 


sersucht, wobey das grolse Netz zu einem Klumpen 
verhärtet in der Gegend der Harnblase lag. Ein ab+ 
gesondertes Stück Netz, welches in die beyden Ho- 
denscheidenhantfortsätze des, Bauchfells mit zwey 
Verlängerungen herabstieg, war daselbst angewach- 
sen. Die Mutter wollte sich in der ersten Schwan« 
gerschaftshälfte bey schweren körperlichen Arbeiten 
in der rechten untern Bauebgegend wehe gethan 
haben. Diese Aussage fand sich, aulser von dem 
angegebenen Leiden des Kindes, auch durch eine 
Handbreit grolse Adhäsion des Mutterkuchens  bestät- 


tigt, welche leicht mit der halben Hand gelöst wer« 


den konnte, indem sie nicht sonderlich fest war und 


sich in der Nähe des Mutterhalseg nach rechts befand. Be 


Dieses Verhalten des Matterkuchens war vermu- 


thet worden, «&3 wurde deshalb sogleich eine Unter- 


_ suchung mit der eingeführten Hand vorgenommen, 


und die Nachgeburt entfernt, als unmittelbar nach 
der Geburt des Kindes starke Blutung aus dem schlaf- 
fen Uterus eintrat, Die Hand liefs ich noch einige 


Zeit in dem Muttermunde liegen. Das Wochenbett 


verlief günstig und am öı. März wurde die Person 
gesund entlassen, ’ Zu 


April 
Es fielen in diesem Monat g Geburten vor, 
Entbindung von No. 301. durch die Zange, 
Eine 2öjährige grolse und kräftige Erstgebärende 
überstand die Schwangerschaft ohne Beschwerden „ 


ım Ende jenelben; den 50; März Nachmittags 3 Uhr 
stellten sich die ersten Wehen ein, und nahınen 50 . 
zu, dals es um halb neun Uhr zeichnete; ‚dann wur® 
den sie wieder schwächer; seltener, und erst am. Zıten 
Norgens ‚g Uhr erfolgte ‚der. Blasenspranß x hierauf 
nahmen die Wehen wieder. ab.. ‚Als sie 22 Stunden 
später, nämlich ı0, Uhr Abends noch, nicht kräftig 
wurden, die Kreisende aber: sehr ermüdele, und der 
Mattermund so wie, die Scheide hinreichend weich 
und wulstig. geworden warenis liels ich ‚den Herın 
Metzger aus Darmstadt. die, Zang® ‚anlegen. und 
nach Verlauf einer Stunde War der Kopf: damit unter 
Benutzuug der. Wehen entwickelt; dana. überliels 
man der Natur die "Austreibung: des Bumpfes,. wel- 
ches !/, Stunde dauerte, ‚Alle. übrigen Liergänge: ver 
liefen gewöhnlich.  u.fıo: a, u 


nr 


Bey der Niederkunft von No. 305," 

einer 26jährigen robusten Dr trat 
nach dem Abgange des Mutterkuchens Gebärmutter- 
blutfluls ein, gegen welchen Anfangs, wegen. Yoll- 
blütigkeit der Entbundenen a keine Kunstbü! fa, - 
dann aber, als er mehr als ı8 Unzen Bintverlust 
herbeiführte , kaltes Waschen. der Genitlien ange 
wandt warde, u 


Enibindyng von ‚No ‚310. EN ‚die Zange. 

Hier bestimmte. dier Kürze’ des, um («den Ha’s 
und Arm geschlungenen‘ Nabelstrang® x „und. die, gar 
durch bewirkte: Zerrung des Uterus (aum: Zangenge* 
brauch. Die betreffende: Schwangere WE” klein und 
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schwächlich», 31 Jahre alt; sie hatte vor ı0 Jahren 
zuerst: und dann noch vor 6 Jahren geboren. Bey 


der jetzigen dritten Schwangerschaft wär das -Befin- 
den wohl; die Reinigung“fehlte gänzlich, Am sten 


April Abends 9 Uhr stellten -sich dio ersten Wehen 
ein, am 2$uten Schwangerschaftstage. Um ıo Uhr 
öffnete sich der Muttermund, gegen ı1 Uhr sprang 
die Blase und eine Stunde später war der Moutter- 


mund weich und bis zur- Krönung geöffnet. Nach . 


einiger Zeit verloren sich die Wehen, und kehrten 
zu Zeiten wieder zurück, wurden schmerzhaft, der 
Muttermund zog sich bald wieder enger zusammen, 
bald wurde er wieder weich und weit. Es wurde 


‘ bey dem. Vorwärtstreten des Kopfs unter einer 


Wehe, jedesmal ein zerrender Schmerz an der Ein- 
pflanzungsgegend des Mutterkuchens empfunden ; 


wurauf sich dann der Muttermund verkleinerte‘ und 


der Kopf wieder ‚aufwärts ‚trat, Unter einem Auc- 


setzen der Wehen von ı - 2 Stunden „ abwechselnd 
mit jenen etwa eine halbe Stande andaurenden, un- 
ergiebigen und schmerzhaften Contractionen wurde 
e3 Mittag. des 4ten Aprils, wo ich dann diesem Zu- 
stande durch die Anlegung der Zange ein Ende mach- 
te. Der Kopf stand, mit dem Hinterhaupte gegen 


das linke Schoosbein der Mutter gerichtet, 


noch im 
Beckeneingange. 


Innerhalb ı0o M, war derselbe mit 
der Zange entwickelt und ı2 Uhr 45 Min, war das 


Kind geboren; nach 15 M. folgte die Nachgeburt von 


selbst. Die vorerwähnte -Umschlingung der Nabel- 


schnur wurde etwas gelüfter,. nachdem 'der ‘Kopf 


er 


he 


geboren war, umd die Ausschliessung des Rumpfes 
Aurch Reiben des Unterleibes » und Anziehen der 
Achsel des Kindes mit dem in der Achselgrube ein- 
gelegten gekrümmten rechten Zeigehnger beschleu- 
niet, Als das Kind ausgeschlossen war gab es nur 
schwache Lebenszeichen von sich; indessen gelang es 
durch Bäder, Reibung und sonstige Reizmittel nach 
2 Stunden alle Stötungen ZU beseitigen, 80 dals am 
13, März Mutter und Kind gesund‘ entlassen wurden; 
Das Kind, ein Knabe, war 18°/,2. lang, 7PE 16 Loth 
schwer; die Kopfmaalse waren: 5), Alan 4 Aa 
Zoll, die Breite der Schultern betrug 4'/,2-> die des 
Steilses 31), Z,, die Nabelschnur maals ı6 Z., der 
Mutterkuchen wog gerade i pf.: Der Grund, dals 
der senkrechte Durchmesser ı'% 2: mehr betrug als 
der quere, beruhte auf dem Stande des Kopfes ih der 
obetn Apertur ‚und auf der Wirkung der Zange 


Entbindung von No. 281. durch die Zange. 

Eine kleine robuste gesunde oBjährige Erstge- 
bärende empfand am 4. April Abends 6 Uhr die er- 
sten Wehen. Die Schwangerschaft; welche ohne 
Reinigung und ohne Krankheitszufälle verlaufen war, 
hatte ihr gewöhnliches Ende erreicht. Um g Uhr 
sptang die Blase und der Kopf schien einschneiden 
za wollen,’ so tief 'ständ ef jm mittleren Becken. 
Hieran war’ die zu bedeutende Geräumigkeit des 
Beckeneingangs schuld, ° Weil aber der Ausgäng zu 
enge war; 80 behielt der Kopf bey den kräftigsten 
Wehen unverändert: dieselbe‘ Stellung- Die wieder+ 

D2 
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holte Aukaseeang des queren Durchmessers der un- 
teren Beckenöffnung. ergab-5'/,2. Als daher schon 
in den ersten Morgenstunden des 5. Aprils der Mut- 
termund völlig erweicht wary wurde um 6 Uhr die 
Zange von mir. angelegt und innerhalb 55 M,, unter 
Benutzung der Wehen, der Kopf, welcher, in der 
ersten Stellung eingetreten, und sich in die äte be= 


geben hatte, entwickelt. Um 7 Uhr war das Kind, | 
ein Knabe, völlig ausgeschlossen, dessen schmale 
Schnitern auffielen. Es war 17 Z. lang und wog nur- 


6 Pf, Schultern und Steils maalsen 3'/,Z., die Kopf- 
äurchmesser betrugen 4/,» 5a» 5 327. Die .°/, Pf. 
schwere 8 Z. ‘im Durchmesser haltende,, excentrisch 
mit der 17 Z, langen Nabelschnur zusammenhängende 
Nachgeburt folgte nach einer halben Stunde nach, 
Mutter und Kind befanden sich fortan wohl, Die 
Entlassung geschah indessen erst am 3. May, weil 
_ der Damm gelitten hatte, und der 2/, Z. lange Rifs, 
welcher blutig geheftet wurde, sich erst durch Ueber- 
häutung schlofa. ‘ 


Die Entbindung von No. 295. 
„ Ist nur durch -schr schmerzhafte Krampfwehen 
in den zwei ersten -Geburtszeiten merkwürdig, , wel- 
che vom ı5ten Abends ıı Uhr bis zum ı8ten Abends 
9 Uhr andauerten, Als der Krampfzustand durch war- 
me trockne, und später durch nasse Umschläge auf 
den Unterleib, und durch den innerlichen Gebrauch 


von Biebergail und Opium bey allgemeinem warmen 
Verhalten 'beseitiget_ worden waren, sprang um 8 Uhr 


u 


je Blase und um ı1 Uhr war das Kind- geboren. 

DieMutter war .eine kräftige Erstgebärende von miti- 

Ierer Größse,. die Gestation Wär ohne Zufälle verlau- 

fen, die Menses hatten sich während derselben nur 
einmal und zwar unmerklich gezeigt. Zu erklären 

waren die Krampfwehen " aus einer vorangegangenen 

Erkältung; aus Schreck vor dem Untersuchen durch 

die Hebammen und, aus einem mifstungenen Ver- | 
suche, vermöge heimlichen Verarbeitens der ersten 

Wehen, die Geburt schnell -zu Ende zu bringen. 

Die Entlassung der gesunden Mutter mit gesundem 

Kinde 'geschah am 29- ‘April. 


Bey der Entbindung. von N 0.306. 
konnte der vorhandene. Scheidenvorfall mittelst 
der Fingerspitzen zurückgebalten werden, Gegen die 
“nach der Ausschliessung des Kindes eingetreten@» 
etwa 10 Unz, betragende Blutung wurde keine Kunst- 
hülfe geleistet, weil der sehr vollblütigen Person der 
Blutverlust eher vortheilhaft ale nachtheilig seyn mU te. 


Entbindung von No. 303. durch die Zange. 


Eine Person von 52 Jahren» von mittlerer Gröflse 
und Stärke, welche vor 4 Jahren ein ausgetragene® 
Mädchen leicht - geboren hatte , - war zufolge‘ ihrer 
festen Versicherung am Ende des Junius. vOF. Jahre 
wieder schwanger geworden, blieb von der Reini- 
gung frey und befand sich ununterbrochen wohl ; 
sie hielt sich seit dem 3. März in. der Gebäranstalt 
auf, Als das Ende des Märzmonats herbey kam; ei 
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wartete sie ihre Niederkunft, diese verzögerte sich 
aber bis zum Ende des Aprils; also um wenigsteng 


2 Wochen. Es stellten sich nämlich 'erst am 25ten 


April, Abends ıı Uhr, die ersten Wehen ein; am 
ı6ten Morgens 7 Uhr öffnete sich der Muttermund, 


gegen 9 Uhr fing es an zu zeichnen, und: um, 10 Uhr 
sprang die Blage, Das rechte Ohr lag vor, das Kinn 


nach dem linken Schoosbeine gewandt... Es’ wurde 


daher eine Seitenlage mach. rechts angewendet, und 
als diese innerhalb einer halben Stunde allein nichts 
fruchtete, ein Zangenlöffel über das Gesicht hinauf 
angelegt, und dieses. damit. herabgeführt, ‚.Da ‚nach 
einer weitern halben Stunde bey den kräftigsten We- 
“ hen der Kopf unbeweglich blieb, wurde auch der 
zweite Löffel angelegt und unter Benutzung der We- 
hen der Kopf innerhalb 27 Minuten entwickelt, wor«- 
auf eine, einige Minuten später erfolgende, starke 
Wehe den übrigen Körper durchtrieb. Das Kind war 


sehr fleischig, wog 9 Pf. 6 Loth und die Schädel- 
knochen waren, nicht übereinander zu schieben, 
Kopfdurchmesser 5'/;, 4'/. 8"), 3'/, Z,; Schulter 


breite 4°/,; Steifsbreite 4 Z. Die Länge des Kindes 
betrug ıg Z.; die Nabelschnur war um ı Zoll länger; 
die Nachgeburt folgte nach i& Minuten. | Am 6, März 
wurde Mutter und Kind gesund entlassen. 
Die Niederkünfte von 302 u, 309. 
bothen nichts Merkwürdiges dar, | 


May. 
Der May zählte 42 Geburten, nämlich der Zah» 


u 55 — \ 


ln 3115. 31852894: 3155205. 305, 314,320, 922; 
519, 315, 927« Merkwürdig ‘war nur 

Die Niederkunft vöm "No, 311 
wegen der faulen Frucht „.weletie am oßoten Schwan- | 
gerschafistage ausgesc schlossen . wurde ; 'und- etwa 'seit 
ı4 Tagen‘ abgestorben. seyn ‚mufste. Die-Ursacbe des 
Todes war : ‚nicht ie \ 


| uni u u | | 
Es: fielen 10: Geburten »- „nämlich von: den Num- 
mern 316; ion, 21, 329 ‚310, 5915 540, 554 559 
536 war. 5 
- Bei der REN son No. 307 
mufsten die zu dicken Häute a 


‚bei der Niederkunft von No. 33 
mulste. die wegen wenigen- Fruchtwasser® unvollkom- 
men gesprungen Blase weiter eingerisgen - ‚werden. 


Nach der Niederkunft von'No. 329, 


welche ganz gewöhnlich verlief , starb das Kind 
6 Tage später an Zuckungen, ‚als Folge» anfangs ei- 
nes wiederholten Genusses ‚der Milch der sehr ärger“ 
lichen Matter, und späterhin einer sorglosen Behand» 
lung des Kindes , wobei dasselbe häufig erkältet und 
überfüttert wurde, 


Ausserdem verdient noch, ‚die ‚ 


Entbindung von No. 340. durch die Zange 
besonderer Erwähnung. Eine grolse und starke: Erst- 
gebärende von 28- jahren war .in der Beckengegend 





_ 


sehr. schmal gebaut ‚ dabei war: das Becken sehr‘stark 
inklinirt, ohne dals jedoch Hängebauch zugegen war, 


welches die sehr -straffe Fiber “der Person wohl al- 
lein verhinderte, - Die:>ohne Menstruation normal 
verlaufene Schwangerschaft: war bereits 21; Tage zu 
Ende; "als ‘am '16ten Junius,> Abends kurz'vor Mit« 
ternacht, ‘die ersten leisen Wehen anängeny. wieder 


verschwanden und am ıyten Morgens 10 Uhr kräf- . 
tiger eintraten. Um’ 4'/, Uhr Nächmittags zeichnete 


es, 'um‘5’Uhr' 55 M, trat die Krönung eir''und um 
6 Uhr ı5 Minuten- war -der 'Kopf-“sichtbar.’ Er war 
'rechtsher eingetreten und stand nunmehr in-der ten 
Stellung, Von nun an blieb der.Kopf bis um halb 


ıı Uhr Nachts unbeweglich eingekeilt, während die 


schon um diese Zeit sehr starke Wehen, welche ei- 
 nige Stunden ausgesetzt hatten, wiederkehrten und 
fruchtlos in verstärkter‘ Gewalt zwei völle "Stünden 


wirkten.  Nür scheinbar rückte der Kopf voran, in- 


dem die sehr bedeutende Kopfgeschwulst’sich immer 
mehr und mehr verlängerte. Die Ausmessung._ des 
Beckens ergab für das gerade Maas des Eingangs 
8/2. für dessen schiefes Maas 4°/, Z.; für das ge- 
rade Maas der Mitte. #2 ‚; für dessen Querdurch- 
messer 3", Z. Am engsten war der ‚Ausgang des 
| Beckens, welcher in der Quere nur wenig über 3 Zoll 
betrug. Ich vertraute dem Herrn Wilhelm Witte 
von hier die Zange. Um 50 Uhr 45 Minuten war 
damit der Kopf entwickelt und. ı5 Minuten ‚später 
war der übrige Körper ausgeschlossen. Die 'Nachge- 
burt folgte“tiach ’/, St. «von selbst. ‘Die Zange hatte 


17. 
ie beiden Schläfe des Kindes ziemlich stark ge- 
quetscht , welches bei der gedachten Enge des Beckens 
wohl unvermeidlich war. Das Kind, ein Knabe, war 
ıq Z. lang» Pk. Loth schwer. Die Kopfmaalse 
betragen los Sen 4, 3°), 2» und die Kopfknochen 
waren noch nicht 80 bedeutend verknöchertz, als sie 
« nach der Schwangerschafterechmung hätten seyn 
können, Der Querdurchmesser der Schultern betrug 
pj,,.des Steifes 3'/s Zoll, Wie bei No. 28: wurde 
hier die ‚Zange wegen Enge des ‚Beckens angelegt» 
und hier wie dort tt der- Damm. Es. ist jeicht zu 
erichten ;' dafs diefs überhaupt bei’ enger "unterer 
Apertur der Fall seyn muls > weil der Damm nicht 
gehörig. von dem nicht vor und zurück“ tretenden 
Kopfe ausgeweitet wird, und weil man "die Zange 
zum gänzlichen Durchführen des Kopfes, gebrauchen 
zu müssen glaubt. Die traurige "Erfahrung der 
Dammbeschädigung hat mich indessen späterhin den 
bekannten Ausweg erproben gelehrt,“ ‚die Zange nur 
solange zu gebrauchen, bis der Aurch den Bek- 
kenausgang vorgezogen® Kopf den-Damm 
sehr stark angespannt hat; alsdann die Zange 
abzunehmen und‘nun den'Wehen und einem Drucke 
auf den Damm die völlige Durchtreibung des Kopfes 
zu überlassen. Der im gegenwärtigen‘ Falle statt ge- 
habte Dammrils betrug etwas über einen Zoll; Die 
Heilung erfolgte ausnahmsweise bei angelegter blu- 
tiger Nath durch schnelle Vereinigung. 
Die übrigen Geburten verliefen auf ganz ge 
wöhnliche VYeise.: = 


yv 
| 
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Der Julius 
hatte neun Geburten, nämlich die No, 530, 336, va 
358, 347, 542, 5435, 349, 541, 


Entbindung von No. 317. durch Enthirnung. 


Die betreffende Schwangere war von mittlerer _ 


Grölse und starken Muskeln , dabei besals sie einen 
Bau des Knochengerüstes, welcher dem männlichen 
sehr nahe stand. In ihrem 24ten Jahre hätte sie,ein- 
mal geboren, jedoch kam das, nicht sonderlich starke, 
Kind todt zur Welt, nachdem die Geburt lange ge- 
dauert hatte, und sehr schmerzhaft gewesen: war. 


Die Aufnahme geschah am ı4ten April, um welche | 


Zeit die zweite Schwangerschaft der nunmehr 56 Jahre 


alten Person 7 Munate gedauert hatte, welche bis zu 


Ende ohne Menstruation und Uebelbefinden verlief, 
Da. man unter den vorbemerkten Verhältnissen eine 
schwere Niederkunft befürchten mufste, wurde der 
Person eine schmale Kost und viele Bewegung vor- 
_ geschrieben; allein dieselbe wulste diesen Befehlen 
‘auf vielfache Weise auszuweichen, so dafs sie täglich. 
vollsaftiger und träger wurde. Am gten Junius Mor- 
gens 7 Uhr 48 Min, gestand sie, Wehen zu haben, 
welche sie bis dahin verheimlicht hatte, Nach stren- 
ger Nachfrage- sagte sie aus, schon seit dem 7ten früh 
die. ersten Weben empfunden zu haben. Der Mut- 
_ termund war einen starken Zoll im Durchmesser ge- 
öffnet, die Blase war weit und spitz vorgetrieben. 
.. Bei der Untersuchung im Stehen war kein vorliegen- 
der Theil zu unterscheiden, bei einer genauen Ex- 
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ploration auf dem Geburtsstuhle ergab sich. aber,. 
fs der linke Arm über den Muttermund bin lag» 
lie Schulter nach Iinks und vorn. Ich machte. nun 
lie Wendung nach Wigand’s Vorschriften. und 
sprengte, als der Kopf in der ıten Stellung über dem 
Beckeneingang fühlbar wurde ,„ um ‚ihn zu befestigen, 


die Blase, Die kräftig sich einstellenden Wehen veI= 
änderten die ıte Kopfstellung in die Ste, und trieben 


den Kopf in den Beckeneingang unvollkommen eins 


Ausser der Zeit der Wehen Aofs das Fruchtwasser ab. 
Der gesammte Betrag desselben war a], Maas. Die 
Untersuchung zeigte das Becken in allen seinen 
Maalsen um etwa ?/, Z. zu enge, den Kopf aber sehr 


grofs und hart; ‚die Fontanellen waren kaum mehr 


zu unterscheiden. Die Bewegungen des Kindes. wur- 
den sorgfältig beobachtet und von 10 Uhr an nicht 
empfunden. Um ı Uber wurdg, da die Mutter den 
Kaiserschnitt und Schofsfugenschnitt nicht zugeben 
wollte, zu welchem letztern zu schreiten ich im Be- 
griffe stand, die Enthirnung beschlossen , und mit 
dem Geräthe von Smellie ausgeführt, Als um 
9 Uhr der Kopf dessenungeachtet bei den kräftigsten 
Wehen nicht vorrückte, «urde - die Zange angelegt 
und innerhalb einer halben Stunde der Kopf damit 


höchst mühsam durchgeführt ; wobei der Damm el _ 


was weniges beschädigt wurde, Bei der erforderlichen, 
Extraction des Körpers‘ erweiterte sich der früher 
1), 7. lange Rifs bie auf ı Zoll. Ein leises Zucken 
des Kindes bewiels, dafs es leider lebend perforirt 
worden war, Es war weiblichen Geschlechts» 26 2. 


\ 





“ 
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lang.und wog 8 Pf. 28 Loth;-die Breite der Schulter 


betrug 5'/, Z., die des Steilses war nur um. ı Strich 


geringer; Kopkinrchinende SR 5 /z 4/» 42. Der 
Mutterkuchen, welcher nach 30 Minuten sich von 


"selbst" löste, wog ı- Pfund, hatte ı0 Zoll im Dorch- 
messer und war '/, Z. dick. Die Nabelschnur war 
ıg Z. lang, !/, 2. dick, und wog mit den’ Häuten 


4 Loth; sie war’ excentrisch eingepflanzt. Schon- am 


ı6ten Juni befand sich die Wöchnerin so wohl, dafs 


sie um ihre Entlassung bat: ‘Der Dammirils- war 
blutig geheftet worden und hatte sich nur zur Bam 
vereinigt, der Rils übernarbte sich. | 


Die Entbindung von No. 3; 


verdient ebenfalls noch ‚einer besondern- Erwähnung. 
Eine kleine, starke 5ojährige 'Zweitgebärende, deren 
Becken sehr weit-warg'so da®; die Conjugata- 4'/,,.2 


maals, bekam am 24ten July-eine einzige starke Wehe, . 


Nachmittags ı Uhr 48 Minuten, im Sitzen; worauf 


sie niedergelegt wurde, und bei einer zweiten lag 


das Kind im Bette, nach ı2 M. folgte die Nachgeburt 


“ ganz.von selbst. Das Kind, ein Mädchen, wog7Pf., 


war ı7 Z. lang; Hopfdurchmesser 4°/,, as 3:/,> 
3°/, Z., Schulterbreite 3°/,; Steilsbreite 3'/,. Die 
ı7 Zoll lange Nabelschnur enthielt an ihrer Einsen- 


 kungsstelle in den Unterleib ein Stück der Leber in 
} 


der Grölse und Gestalt eines kleinen Hühnerey’s. Da 
die Unterbindung bei der Gestalt der Geschwulst sich 


‚ sehr wohl anlegen liefs, wurde sie mit einem starken 


Bindfaden bestellt, und die Geschwulst vor derselben 


u 6 


sbgeschnitten 5 nach 4 Tagen fiel die Ligatur ab, Am 
sen August wurden Mutter ung Kind gesund und 


wohl entlassen. | 
Bei der Niederkunft. von No. 343 


kam Umschlingung der Nabelschnur um den Hals 
jes Kindes vor, welche ohne Durchschneidung ent- 


wickelt werden konnte. 


Bei der Niederkunft von No. 338 


ereignete sich derselbe Fall und es wurde zugleich 
genau bemerkt, wie der Kopf in der ıten Stellung 
in das Becken trat und allmählig in die Ate überging- 


| Im August , 
ereigneten sich die Niederkünfte von-8.Schwangern _ 
unter den Zahlen 524, 94% 328, 554, 944 546, 559 
357, wovon nur die beiden letztern ausgehoben ZU 


werden verdienen. 


Fnbindung von No. 339 durch die Zange 


Bei einer 53jährigen.Erstgebärenden stellten sich 
_ am gesetzlichen Ende der Schwangerschaft ,. "welche | 
ohne alle Beschwerden verlief, und während welcher. 
keine Menstruation erschien, am 24ten Aug. Nachts 
ı Uhr die ersten Wehen ein; eg zeichnete um g Uhr; 
um ı0 Uhr 34 M. sprang die Blase, und um 2, Uhr 
stand der, linksher eingetretene Kopf in der zen 
Stellung gekrönt in der, Mitte des Beckens. Hier 
keilte er sich ein, weil er. verhältuifsmäfsig zum 


Becken, welches übrigens ‚normal gebildet wars. b 
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grofs erschien. Da er innerhalb ı Stunde, bei den 
kräftigsten Wehen, sich nicht bewegte uhd eine. 
. starke Kopfgeschwulst eintrat, wurde er mittelst der 
‚Zange ohne Beschädigung des Mittelfleisches durch 
den Herrn Arnoldi von Mainz, welchem ich die. 
Zange anzulegen erlaubte, ausgehoben, und zwar 
durch 5 Tractionen innerhalb 10 Minuten, Die Na- 
belschnur war zweimal um den Hals geschlungen; 
sie war 20 Z. lang. Um ı2 Uhr ı0 M, war ein 20 Z. 
langer, g'/, Pf. schwerer, sehr fleischiger Knabe ge- 
boren , welcher 6'/, Z. breite Schultern und eined Z. : 
breite Beckengegend hatte, Die Kopfmaalse waren: 
51%,» 5, 4a, 4/, Z. Bei Normalität ‚aller übrigen 
Verhältnisse wurden Mutter und Kind am Sten Sep- 
tember gesund entlassen: 


Die Entbindung von No. 337. durch die Zange 
nach vorherigem Eyhautstich 
werde ich am Schlusse besonders vortragen; um 
sie als Resnltat meiner Erfahrungen, über die 


künstliche Frühgeburt mit den übrigen Fällen | 
zusammenzustellen; 


Der September . 
mit ı0 Geburten von No, 356, 352, 333, 360, 350, 
325, 359, 365, 365, 864 bot nichts sonderlich Merk- 
_ würdiges dar. Bei No. 350 war der Querdurchmes- 
ser der untern Apertur nur ®'/, Z. stark; da aber 


das Kind ungewöhnlich klein war, so bedurfte es 
keiner Kunsthülfe, 
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October. 


Die Anzahl der Geburten war zehn. 


Enibindung von No, 358. 


Eine 2gjährige grolse, starke Person, welche 
schon 2mal leicht und glücklich geboren hatte, fühlte 
sich im December 1818 schwanger; die Reinigung 
kehrte nicht wieder; im April empfand sie die ersten 
Bewegungen des Kindes und bis zum Sten Oct. klagte | 
sie über keine Beschwerde, An diesem Tage stellten 
ich Abends 6 Uhr die ersten Wehen ein, Am 6ten 
Morgens 7 Uhr öffnete sich der Muttermund, um 
tı Uhr fing es an zu zeichnen, um 2 Uhr Nachmit- 
tags sprang die Blase; und nach 40 ‚Minuten stand 
der, linksher eingetretene Kopf in der Krönung, 
2 Uhr 50M, erfolgte das Einschneiden, und um 3 Uhr 
war das Kind geboren. Es war sehr schwach, zart 
und mager, und äulserte keine Lebenszeichen. Durch 
Reiben, Riechmittel, Lufteinblasen, Bäder mit Wein 
und Senftmehl, abwechselnd mit Einhüllung in er- 
wirmten wollenen Teppichen, welche in warmen 
Brandwein getaucht waren, gelang '@9; nach einer 
starken Stunde, das Leben wieder anzufachen. Das 
Kind, ein. Mädchen, wog 4 Pfund, war ı3 Z. lang» 
die Schultern waren 3 Z., der Steils war o'), Z. breit; 
die Kopfdurchmesser betrugen 4» PR 2:/;; ot), Zoll. _ 
Die Nabelschnur war ı4 Z. lang. Der Ausschlielsung. 
des Kindes folgten mehrere bedeutende geronnene, 
Blutklumpen nach , und als diese hinweg genommen 
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wurden, fand sich die, Nachgeburt zum Theil N 
und zugleich fühlte man, dafs sich eine Blase stellte, 
Diese wurde wegen der stark fortdauernden Blufung 


aus dem Mutterkuchen von mir gesprengt und das 
“ mit den Fülsen vorantretende Kind sanft angezogen; 


um 4'/, Uhr war es ausgeschlossen und befand sich 


wohl. Der Mutterkuchen folgte dem Kinde unmit- 
_ telbar nach, «Auch dieses Rind war. weiblichen Ge- 
schlechts, und von ganz gleichem Gewichte und von 
‚gleichem Maalse mit dem ersten, Die in den einzi- 
gen Mutterkuchen - excentrisch eingesenkten Nabel- 
schnüre waren gleich lang. Am ı6ıen Nov. wurde 
die Mutter mit beiden Kindern entlassen, wovon das 
Erstgeborne stets schwächlich und zu Krämpfen ge- 
neigt ie war, 


Die Niederkunft von No, 361, 


einer 33jährigen Erstgebärenden, von "mittlerer 
“Cröfse und schlaffem Baue, ging ‚nach einer be- 
schwerdelosen Schwangerschaft am. ı4ten Oct. ganz 
regelmälsig vor sich, wiewohl das Kind sehr stark 
war und 9 Pfund wog. ‚Eben so günstig verlief das 
Wochenbett ‚bis zum 24ten, wo die Wöchnerin 


zweimal Anfälle eines Nervenschlagflusses. bekam; 


welche durch Naphtha, Opium und Castoreum be- 
seitigt wurden, am 2gten wiederkehrten, dann aber 


ausblieben. Indessen wurde die Person bis zum 
6ten November in der Änstalt behalten, Sie bediente | 


sich folgender Arznei: 


AR im 


Rec, Rad, Valer. 
— Angelicae 
Fol. Aurant, aa Dr. 3 
f. Infus. aquos. Unc, 6. 


Cole adde . 
Tinet, Opii simp. gU- 20. 
„ . Castor. 


Lig. ammon, su66. aa Dr. 1... 
MDS. Stündlich ı Efslöffel voll. 


Die Niederkunft von No. 366 


verlief, bei etwas zu weitem Becken, ohne eine 
Kunsthülfe zu bedürfen, wiewohl beide Hände beim 
Durchtreten über dem Gesichte lagen. 


Bei der Niederkunft von No. 353 
war die. Nabelschnur doppelt um den Hals und 
zwar 80 fest geschlungen, dafs sie nicht entwickelt 
werden konnte. Da sie ‚die Ausschlielsung des Lei« 
“bes binderte und den Hals zu fest einschnürte, 
wurde sie doppelt unterbunden und dann zwischen 


den Bunden durchgeschnitten ; ‚worauf das Kind zu 
sihmen anfing, | | | 


Nach der Niederkunft von Nr. 362, 
welche ganz gewöhnlich: verlief, fand sich die 
Nabelschnur, an ihrer -Einpflanzungsstelle in den 
Mutterkuchen, in einer Länge von 9 Zoll und un- 
ten in einer Breite.von. 2. Zoll; ‚suckähnlich erwei- 
tert und mit einer verdickten, fettähnlichen Materie 
angefüllt, 
Sızsorns Journal, VI,Bd, 15 St. E 


nn] 
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en wong. die Schwangsre, nie Ba ee haben; 
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Niederkunft von -No..369. 


Die betreffende Person fühlte sieh jetzt, in ih 


rem oßten Jahre, im Aprilı8ig zum erstenmale 
schwanger. Ihre Reinigung kelirte 3mal nach je 
08 Tagen wieder, jedoth"schwächer als gewöhnlich; 
dann aber zeigte sie sichimicht mehr.” Die Schwan- 
gerschaft verlief wie das übrige" frübere Leben ohne 
Krankheitszufälle, ‘ Bei”der" Aufnahme am gten Oc- 
tober conträstirte der schlaff. hängende spitze Bauch 
mit dem übrigen kräftigen Ansehen der Person. Im 
August hatte dieselbe die ersten Bewegungen des 


Kindes schwach empfunden, welche 'aflmählich bald 
noch schwächer geworden waren und seit des Anfängs 


Septembers ganz äufgehört hatten. 'Frösteli’s;'Schäu- 


IST eo. 


oder ‚sonst eine Störung irgend einer Verrich- 


tung, wahrnehmbar. Am. ‚grien Oct. Abends ı0. Uhr 
stellten. sich W ehen ein; hie iten die Nacht, hindurch 
any, waren aber schwach ; ‚sie verstärkten sich, um 
g Uhr. Morgens, Mittags fing, es an zu zeichnen, um 
2 Uhr sprang die Blase, nach 50 Minuten stand der 
Kopf in der Krönung und 20 Minuten später trat er 
zu Tagey-um 4 Uhr war das'Kind geboren, und nach 
2 Ninuteh: folgte: die Nachgeburu ‘Das Kind, ein 
Knabe, war nach (dein: Grade ‚der: Fäulmifsi.bereits 
6 WVochen lang abgestorben ;‘es‘war ı4°/, Zallslang, 
wog 4 Pfund, maald: amsKopfe 4, 3!/,, 2/,,3 Z; 
die Breite der Schulter betrüg g'/,, des Steifses 2?/, Z 


Die ı4 Zoll lange, 5 Strich dicke Nabelschnur war _ 


vn 


a 


i 


yon Fäalails sehr‘ angegriffen „am vollkommensten 
war aber. der Mutterkuchen verwaget; das 'Frücht- 
wasger war durchan® fänlicht Das Oberhäutchen 
zeigte sich an vielen Stellen, besonders an Händen 
und Fülsen abgeschätt, über den ganzen Körper wa- 
ven an diesen. Stellen viele kleine "weißsliche, in der 
Mitte Nach vertiefte Flecken: die Umgebung derael - 
ban war höher roth ala, gewöhnlich. | 

Die Niederkünfte von No. 349» 557 567 und 868 


verdienen keine besondere Erzählung. 


November 


Nenn "Personen; nämlich die Zahlen 355, ig 
570, 576, 573, 251, 535, 382 und 572 gebaren in 
diesem Monate auf ganz "geföhntiche Weise und: 


f 


mit t Abtinahndo Be ar © a 


von a ih Be PEN .. Zange anupien 
a ‚Iwurdesi: ' +: 

"Indesten >ist.. vildksichllieb-: age Geburt ns 
our kärz zu bemörken, ‚däls „bei. einer eıjährigem, 
grolsen, kräftigen Erstgebärenden. der Kopf des _ 
“ des zwei. Stunden: lang; dad: Einaahneiden stand a: WA 
rend die:Weheh stark: waren. Bei der .. 
leichten: Einkeilung wurde: dig: Zange WIM.0P lieber 
angelegty. als. die Hebammen Schülerinnen während 
ihres Unterrithtskurses. »och BaDen mer 
dung beigewohnt hatten. | 


“ 


Bei der Niederkunft yon. V N0.375 
mulsterdie, nur 14 Zoll langs und dennech um den 
E 2 | 
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Hals des Kindes liegende Nabelschnur durchschnitten 
‚ werden, welches nach vorheriger doppelter Unterbin- 
dung zwischen den Bunden geschah, 

Bei der Niederkunft von No, 382 


zerrifs das Mittelfleisch beinabe einen Zoll tief, wäh- 


rend des Durchtritts der Schultern des Kindes, Da 


der. Rifs sehr eben und rein war, wurde blos eine 


Seitenlage mit stark erhöhtem Kreutze angewendet, 


wobei die Vereinigung erfolgte. 


December. 
Es hatten während desselben 9 Geburten Statt. 
Die Niederkunft von No. 383 
"verlief sehr rasch. Da die Person, welche eine 


. 


Zweitgebärende, sehr kräftig und erst 27 Jahre alt 


war, die Wehen verheimlicht und stark verarbeitet 


hatte, konnten die Geburtszeiten nach ihrer Dauer ' 


nicht ausgemittelt werden. Die Ausschliefsung des 
Kindes geschah am 4ten Dec, Morgens 5 Uhr:25 M. 
Um 5 Uhr 45 M. zog'sich der Muttermund krampf- 
haft zusammen, während der übrige Umfang des 
Uterus sich aufblähete, .-. Zeichen innerer Blutung fehl- 
ten. Auf eine, eine Viertelstunde fortgesetzte Rei- 
bung des Muttergrundes zog sich dieser zusammen, 
der Muttermund öffnete sich wieder und: die Nach- 
geburt trat um 6 Uhr 5 M, m die Scheide, worauf 
sie entfernt. wurde, | a 


Niederkunft von No. 386. 
Die erste Niederkunft dieser damals 28 Jahr 
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‚ten, Person am 3, Junius 1815 von g todten Kin- 


jern, wovon das eine faul war, im 6ten Schwanger“ 
schaftsmonate, ist Seite 21 der Jahrbücher ‘der Ent- 
hindungsanstalt unter No. £5 beschrieben. Als sich 
in der Morgenzeit, am 5. Dec.» die ersten Wehen 
einstellten, glaubte gie erst die 271e Woche der 21 
Schwangerschaft erreicht zu haben. Sie liefs sich un- 
ter den Wehen ins Gebärhaus bringen, und berich“. 
tete, seit 8 Wochen keine Bewegungen des Kindes 
wahrgenommen ZU haben. Schauder Fieber » Mary 
gel an Elslust, besondere Mattigkeit hatte sie indes- 
sen nicht empfunden. Um „3 Uhr 15 Min, Mittags 


sprang die Blase, ‚6M. später trat der Kopf in die 
Krönung, und 4 M» darauf war das Kind geboren» 


welchem nach 6 Minuten die Nachgeburt nachfolgte. 
Das Kind, ein Mädchen, WÄt schon in Verwesung 
begriffen. Es wOg 3 Pf. 8 Loth, war 12 Zoll lang» 
maals an den Schultern 9°/,Z, am Steilse 2°/ 12. 2 Die 
Kopfdurchmesser waren: 3°/;2 7, 2. 2/2 Die 


Nabelschnur war 152. lang, und der Montterkuchen, | 


welcher 6'/, Z, im Durchmesser hatte, wog 16 Loth. 


Schon am ı2. Dec. verlangte die, sich völlig wohl- 


befindende Wöchnerin entlassen ZN werden. 


Fehlgeburt von No. 390. 


Eine 2ıjahrige, grolse, starke, Person welche seit 
dem Anfange des Julius, also geit etwa 19 Wochen, 


zum erstenmale schwanger wars. und. sich vor. und ‘ 


bey der Schwangerschaft stets wohlbefunden hatte, 


machte am gu, 10, De» eine starke Fufsreise von 





Holzhausen nach Loller (ı2 Stunden) und bekam in e | 


der folgenden Nacht Wehen. Nach einigen Stunden 
gebar sie ein unreifes Kind. Sie beschrieb. die We- 
hen als blolsen, ganz schmerzlosen Drang, Das Kind 
hatte sie darauf in die Schürze gelegt, und sich am 
andern Morgen auf den Weg hierher (2 Stunden 
weit) begeben. Als sie angekommen war (Morgens 
i0 Uhr), war die Nächgeburt noch zurück. Nach 


-einigen.Stunden Ruhe im Bette ging dieselbe von 


selbst ab, Der Blutverlüst war seit der Geburt des 
Kindes unbedeutend, Das Kind, ein Knäbchen, wog 
8 Loth, war 7'/, 2. lang. Die Schultern waren ı 
Zoll, der Steils war °/, Z, breit, se RKopfdurchmer- 
ser beirugen 2, ı'/,4 1'/,» ı'/, Zull. Am ı8, Dec. 
wurde die Wüchnerin völlig wohl entlassen. 


Entbindung von No. 379. durch die Zange. 


.. Am ı9 Nov, wurde eine 26jährige Person von 
mittlerer Grölse, blafsem Ansehen, und schlaffem 
Baue aufgenummen, Das Becken war wenig gesenkt 


und im Eingange weiter als im Ausgange, Die äulse- 


ren. Schamlelzen waren sehr geschwollen und die 
Scheide überall mit unzählig vielen '/, bis !/, Zoll 
laugen pulypenartigen Auswüchsen übersäet, Im An- 
fauge des Märzes wurde dieselbe zum erstenmale 
schwanger, füblte im Julius die ersten Bewegungen 
des Kindes, befand sich stets wohl und menstruirte 


nicht... Am ı@. Dec. um die Mittagszeit stellten sich- 


die ersten Wehen ein, ‘und um. ı Uhr 6 Minuten 
fand man den Muttermund geölfnet,; um Uhr 15, 


x 


-_ 


\ 
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sprang ‚die Blase, und 23, M.. später stand ‚der linke- 
her eingetrelene Kopf in der Mitte des Beckens, }" 
ler ten Stellung: Die Näthe. waren sehr.weit, die 
Kopfknochen sehr beweglich » in der Mitte eines 
jeden Seitenwandbeins fand sich ein unverknöcher- 
wir Fleck, etwa einen Zoll lang» und einen halben 
hreitj.auch; von der Mitte der Pfeilnath aus liefen 
zwey weiche Stellen in jedes der Seitenwandbeine » 
in das rechte einen Zoll, in das linke einen halben 
Zoll tief hinein. Dieses Verhalten. der Schädelknochen 
hoih dem ‚Gefühle scheinbar. \ie Anwesenheit. VON 
fünf Fontanellen für den ‚ersten Angriff dar. Merk- 
würdig war 695 dafs von nun an bis um halb 8 Uhr 
Abends bey den kräftigsten Wehen, der Kopf nicht 
fortrückte, wiewohl der Querdurchmesser des Becken” 
ausgangs nur um '/, 7. zu enge Wär. Es bildete sich 
auch nur eine schwache Kopfgesehwulste Vielleicht 
hinderten auch . die Auswüchse der. Scheide den 
Durchtritt.. des. Kopfes, ‚mechanisch und dynamisch. 
Auf jeden ‚Fall ‚war die Scheide, durch Lasammen 
ziehung nicht ‚gehörig thätig , ‚sondern verbielt sich 
| beynahe. ganz leidend.-. - Auch schien die Weichbeit 
des Kopfes, ‚welcher stark gegen den Ausgauß des 
Beckens gedrängt wurde. ,. Hessen Zuspitzung za 
Austreten zu erschweren. Als daher upt digae „Zeit 
die Kreisende sehr um Kunsthülfe bat, liels ich. von 
dem Her. Ste gmayer aus: Darmgtadt.-die Lange 
anlegen, Nach wenigen Minuten wär ‚der Kopf. da 
mit entwickelt, und der übrige Körper »des Kindes 
to'gıe, bald nach ;. um. n.Uhr 50 Minuten. gtav. di® 





_ Nachgeburt in die Scheide, und wurde entfernt. Das ö = 
Gewicht des Kindes, eines Mädchens, betrug nur. nl 
5Pf. ı6 Loth, wiewohl es ı8 Zoll Länge hatte, an a 
den Schultern 4'!/., an dem Steilse 4°/,, am Kopfe en 
4lss 4/2» 3, 3 Zoll maals und sehr fleischig war, 


woran die unvollkommne HKnochenausbildung, welche am 
wahrscheinlich, wenn auch äußerlich nicht erkenn- va 
bar, das ganze Knochengerüste traf, Schuld seyn :* 
mochte, Die Nabelschnur war ıg Zoll lang, der, er 
25 Loth wiegende Mutterkuchen 'maalse im grölsten _ za 
Durchmesser 8 Z. Am .»», Dec. wurde Mutter und pet 
Kind gesund entlassen. Die Verknöcherung der Schi.  #' 
delknuchen war seit der Gebnrt nicht merklich vor« 5 
angeschzitten, | 


‚ Die Niederkunft von Na. 392 


Zeigt, wie krampfhafte Wehen dem Kinde bey ze 
dem Durchschneiden des Rumpfes, eine ungewöhnlich 
vermehrte Drehung mittheilen können, Ein grolses, 

"starkes, Mädchen von g2 Jahren, welches sich stete 
wohl befanden hatte, verlor äm Ende des Märzes 
ihre Reinigung, nach vorangegangenem Beyschlafe, 
Die entstandene Schwangerschaft verlief. obne alle 
Zufälle, Am 23, Dec. stellten sich zu Zeiten Knei- 
per ein, Am 24ten Morgens ı0 Uhr 45 M, fing die 

Blase an, sich zu stellen, um ı Uhr ıo M.. Mittags | 
sprang dieselbe, und um 2 Uhr trat der Kopf in die 
Krönung. Die Kreisende, auf ihre Muskelkräfte 
bauend, schien mit Gewalt die Geburt vollenden 


zu wollen, und drängte ungeachtet alles Äbräthens, 
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bey den Wehen heftig mit. Die Folge ‚war ein 

krampfhaftwerden und endlich ein Nachlassen der- 
selben, Auf einige Gaben Zimmettropfen um halb 
4 Ubr verstärkten sich die Wehen wieder, der Kopf 

wurde um 3 Uhr 55M. sichtbar und 2 Minuten dar- 
auf war er ausgeschlossen ; nun machte innerhalb 
einer Minute der Körper eine halbe Rotation von der 
yechten zur linken» nach ‚Entwicklung der Schul- 
tern ?/, Rotationen weiter in defselben Richtung» und 
nach Austreibung des Steilses drehten sich die Schen- 
kel noch in einer halben Rotation fort, Das Kind 
ein Mädchen war stark, es WOB 7 pf. ı6Loth, die 
Länge betrug ı9 Zu, die Breite der Schulter Y];n, des 
Steilses 4] Die Maalse des Kopfes waren 5°/,.» Al 
3, &/,Z. Die Nabelschnur war 20 2. lang; der, 
um 4Uhr6M. von selbst nachfolgende Mutterkuchen 


wog 25 Loth. Am ı, Jenner wurde Mutter und.Kind 
gesund entlassen. Bat m 


Die Niederkünfte der Zahlen 385, 374 587 und 
36 verliefen auf die gewöhnlichste Weise als links- 
her eingetretene Hinterscheitel- Geburten. 


— 


- Fortsetzung folgt im nächsten Stücke, 











II. FE: 

Bericht über ein im vorigen Jahre ın 

Leipzig errichtetes Poliklinikum für 

Geburtshülfe, Weiber- und Kinder- 

krankheiten, von Dr. Friedr, Ludw. 
Meifsner. | 


. | ni “ 
Dia eigene Erfahrung mit den Schwierigkeiten 
bekannt gemacht, mit welchen angehende Geburts- 
helfsr _beim Beginn ihrer practischen Laufbahn zu 


kämpfen haben, weniger in Beziebung auf die Be- 


'endigung schwieriger Geburtsfälle, der;sie wenigstens 


als Augenzeugen in den Entbindungsschulen beiwohb- 
nen kunnten, als vielmehr rücksichtlich des Erken- 
nens und richtigen Beurtheilens der zahlreichen krank- 
haften Erscheinungen, die an den weiblichen Ge- 
schlechtsibeilen vorkommen ‚ besonders wehn vun 
dem Ausspruche des befragten 'Geburtshelfers die Ent- 
scheidung über das Wesen der vorkommenden Hrank- 
heit abhängt und der Heiiplan daranf gebauet wer- 
den soll, mübete ich mich, einem Bedürfnisse ab- ' 
zunelfen, weiches Alle fühlen mulsten, die sich der 


a ee 
yractischen Ausübung der Geburtshülfe widmeten., 
Inlem nämlich die Studierenden in den Entbindungs- 
<hulen den Uterus nebst den übrigen Geschlechts- 
(heilen In der Regel nur im gesunden Zustande ken- 
sen lernen, haben sie sonst keine Gelegenheit sich 
in der zur Diagnose und Unterscheidung der oft sehr 
ähnlichen Geschlechtskrankhgiten höchst nöthigen Un- 
tersuchung einige Vebung ZU verschaffen. 

Dies in Erwägung, ziehend beschlofs ich zum 
Besten meiner Zuhörer ein Boliklinikum für Ge- 
hurtsbülfe Frauenzimmer - und Kinderkrankheiten 
ıu errichten, ünd in demselben fortwährend ‚acht 
jungen Aerzien, welche überdicls ihr academisches 
Studium bereits beendiget haben, oder wenigstens 
im Begriff stehen es ZU beendigen, Gelegenheit zU 
seben, sich in dem, was ihnen #9 sehr nöthig zu 
wissen ist, und wo sie sich doch selbst ihre unzu- 
reichende Kenntnils eingestehen müssen , mehr zu 
vervollkommnen. 

Obgleich nun diese Privatanstalt nur-durch den 
ärmern Theil meiner -Privatpraxis erbalten wurde, 
und andre Aerzte nur seiten Gelegenheit hatten, uns 
Patienten zu übergeben , so kam das Unternehmen 
doch nicht einen Augenblick ing Stocken > und das 
gleich Anfangs zu diesem Behufe bestimmte geringe 
Honorar der daran Theil nehmenden Herrn Studieren- 
den reichte wenigstens hin, grölstentheils den Betrig 

der unentgeldlich verabreichten Medicamente zu be- 
' ströiten, so dals ich zum allgemeinen Besten pur 
noch ein kleines Opfer zu bringen nöihig  hatie. 


\ 
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Da ich es nun für Pflicht halte öffentlich Rechen- 
“ schaft von meinem Verfahren abzulegen, so werde 
ich so kurz als möglich alle) Vorfallenheiten zusam- 
menfassen und nur die merkwürdigsten Fälle mit 
 genauerer Angabe aller Umstände bei der a 5 in 

Erwähnung bringen. ie 
In der kurzen Zeit vom r7. Mai ı825 bis zum 
Ende des Februars ı824 wurden in dem Poliklini- 


der behandelt, Von Ersteren starben vier, funfzehn 
wurden bedeutend erleichtert entlassen, zwölf sind 
noch in der Behandlung, eine Kranke wurde in das 


hiesige Jacobs - Spital übergeben und’ 72 wurden ge- 


heilt. — Von den 89 Kindern ‚verloren wir sechs 


durch den Tod, vierzehn werden gegenwärtig noch 
behandelt, urid 69 geheilt, 


‘ 


In specie befanden sich unter ersteren 21 schwie- 


-rige Geburtsfälle, ı4 Individuen mit abnormer Men- 


struation, ı Frau, welche eine schmerzhafte Ver- 
härtung längs der Harnröhre hatte, durch welche der 


‘ Beischlaf sehr schmerzhaft gemacht wurde, 5mal tra« 


tem bedeutende Schwangerschaftsbeschwerden ein, ein« 
mal bot sich uns eine verlängerte, und einmal eine 
scheinbare Schwangerschaft dar, achtmal sahen wir 
androhenden Abortus, behandelten 07 kranke Wöch« 
nerinnen, unter welchen ı Individuum mit Puer-: 
peralfieber, ı Putrescenz der Gebärmutter, 5 Me- 
trorrhagien, und 5 Personen mit bösen Brüsten 
nicht mit begriffen sind. Aufserdeni behandelten wir 
noch sechs Dislocationen der Gebärmutter und der 


. * *kum 112 kranke Frauen und Mädchen und 89 Kin=- .» 


! 
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ntterscheide, entfernten zwei Gebärmutterpolypen 2% 
hen zweimal organische Fehler .der Ovarien, eine 
pneumonie und eine hepatitis in Folge unterdrückter 
Menstraation, eine Hirnentzündung im Wochenbette, 
dreimal Convulsionen theils in der Schwangerschaft, 
theile während der Geburt , eine Induration des 
Rauchfelles welche in einem früheren Wochenbette 
entstanden war, mit mutbmalslich gleichzeitigem 
organischen Fehler eines Ovariums» einen Scirrhus 
der Gebärmutter, drei CGarcinome, und eine, Melan+ 
cholie, welche nach Ausbleiben, der Menstruation ia 
den dlimacterischen Jahren beobachtet wurde. E 
‚Anlangend die Kinderkrankheiten » so fanden 
wir Gelegenheit folgende Fälle zu beobachten : ı nach 
noch nicht siebenmonall. Schwangerschaft lebendes _ 
Kind, eine Misgeburt, das Herabsteigen eines Hoden 
hei einem zweijäbrigen Knaben , 5. hartnäckige Au- 
genliderentzündungen bei Neugebornen» ı scrophu- 
löse Augenentzündung» 6. megeraische Fieber » 5mal 
Atrophie, ı2. Fälle von Scrophuln und Rhachitis, 
3 rohrartige Diarrhöen, Phlegmone, 4 Kinder mit 
schwierigem Zahneny ı5mal ‚epileptische Convulsio- 
nen, 4 Hirnwassersuchtens 5 gastrische Fieber » hmal 
Verdauungsbeschwerden, 4mal hartnäckigen catarrha- 
lischen Husten, 2 Fälle von Keichhusten, 9 Exan- 
theme, ı Kind mit anfangender Herzentzündung und 
gleichzeitigem entzündlichen Zustande des Gehirns» | 
2 Tonsillar - Anginen, ı Iaduration der Submaxillar- 
drüsen, ı Bandwurm; ı Kind welches Onanie trieb, 
und ı Kind, welches an zahlreichen Furunkeln litt. 





Unter den erwähnten 2ı Entbindungen waren 
13 Zangenentbindungen; vier Kinder, worunter ı paar 
Zwillinge, wurden durch die Wendung zu Tage ge- 
fördert, zwei an den Füssen extrahirt, zweimal wurde 
die künstliche Trennung der Placenta nöthig, und 
eibmal’mulste wegen placenta praevia das  Accouche- 
‚ment force gemacht werden. ' "Ausserdem verliefen 
mehrere Geburten , bei we'chen wir gegenwärtig 
waren, und Künstl. Hälfe für ‘unnöthig 'erachteten, 
vollkommen atürlich. — Von’den Müttern starb 
keine, "und unter’ den Kindern befand sich nur eins, 
im achten Monate der Schwangerschaft mit deutlichen 
Spuren schon begonnener Fänlnils geboren, ünd ein 
ebenfalls: todtgeborner und "af! eine merkwürdige 
Weise verunstälteter Zwilling. Die künstliche 
Erweiterung -des Muttermundes nebst Wendung und 
Extraction eines noch nicht‘ reifen Mädchens währte 
kaum 5 Minuten, und der Ausgang war sowohl dä 
Mutter als für Kind Bee” EEE NE JE 3 


Exfolgreishe Yehandinos: eines. Arähligen, Mäd- 
en welches: fast: täglich. - Blutungen aus! .- 
- "Augen und Ohren: erlitt: 1: "soo: 


Wi. eine ı7jährige Blondine von gesunder 
Constitution und äusserst lebhaftem Temperaments, 
batte sich bis zu ihrem sechzehnten Lebensjahre ci- 
nes musterhäften' Wohlseyns erfreut; wenige beieo- 
tende Krankheiten überstanden, "und schon im fuhfs 


zehnten Jahre ohne namhafte Beschwerden ihre Mer 


struation bekommen. — Seit einem Jahre hatte sich 


% 


im 
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loch. eine” höchst.inherk würdige Erscheinung einge- 
fanden ‚ nämlich es. verlor ‚dieses Mädchen fast alltäg- 
lich £ide' geringe Quantität Bluty meistens aus den 
iineta Augenwinkeln 4 öfters, jedochi, auch‘ ‚aus dem 
äussern Gehörganga- Ein dieserhalb zu Rathe gez0- 
gener sehr achtbarer ‚Arzt,linserer Stadt .batte,,höchst 
währscheinlich: die Ursache: dieser; Erscheinung In 
Congestionen nach dem Kopfa,gesuchts.ngter.inielleicht 
auch in Erweiterungen dderleiner ande arganischen 
Veränderung ; der Verzweigungen der. axber iq facialin, 
und';geichärfte "Fülsbäder: verardnety mehzeremale 
Aderlässe. anzüwenden ‚versucht ‚(wobei aber niemals 
mehr’ als | vielleicht: &in-Eifslöffel voll Bint gewonnen 
wurde) und vorzüglich, häufig Blutigel an: den. Kopf 
und nimentlich ‚an die Stirn legen lassen» doch Alles 
diesen.öhne den! geringsten. günstigen ‚Erfolg. Die 
Blutängen aus Augen; und ‚Ohren: währten obne Un« 
terschied.- fort, und.«8;: zeigte! ‚sich, durchaus keine 
Veränderung in:der.Patientins. als eirfe allmähligimmer 
inehr.überhänd nelimende inachiheilige. Gemüthsstion- 
mung, von welcher jalles, Vebie zu,befürchten: war. 
\uSo’yar ziemlich. ein, Jahr wergangama „las Mäd- 
chen. war. dabei. sichtbar - abgemagert. und „hatte fast 
alle Hoffnung einer; Wiederherstellung a aufgegeben. | 
Ihre Menstruation war: während. dieser- ganzen ‚Zeit, - 
pünktlich!und ohne „besandere Beschwerden, erschie- 
nen, aber jedesmal, nar sahr schwach ‚gewesen 5 ZUF. 
Zeit ihres_Eintrittes.. war, jedesmal. Stuhlyerstopfung 
vorhanden, übrigens..girig ‚aber. das. ‚Verdauungszt« 
schäft ungestört von ‚Stätten. ur 
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In diesem‘ Zustande sah ich die Patientin am 


14. July v.J. zum erstenmale, fand sie in einer äus- | 


serst trüben Gemüthsstimmung, unaufbörlich Thrä« 
nen vergielsend und kaum zu beruhigen, Nach ei- 
ner kurzen Unterhaltung mit der Kranken schien es 
mir, als’ wenn in ihrem Innern noch etwas vorging& 


was sie mehr beschäftige und beunrubige ‚als ihr 


‘ Krankheitszustand, und weil ich mir namentlich von 
“dieser Ueberzeugung grolsen-Vortheil versprach , ver- 
Hefs ich ‚die Kranke‘an demselben Tage, ohne ihr 
irgend etwas zu verordnen , sprach ihr blos Muth zu 


und versprach sie an dem folgenden Tage wieder zü 
besuchen. Alle vorher gebrauchten Mittel -liefs ich 


bei- Seite setzen ‘und benutzte die Zeit bis zum näch- 
. sten Tage dazu, mich nach der Lebensart der Pa- 
| tientin, nach  ibrem Umgange und. nach Allem zu 
erkundigen, was mir zu wissen nöthig schien. Hier- 


bei erfuhr ich, dafs dieses junge Mädchen schon seit. 


längerer. Zeit ein Liebesverständnils mit einem jungen 
“ Manne‘unterhalten habe, der oft halbe Tage lang bei 


.. ihr geblieben, und wovon’ sich:bei dem lebhaften 


Temperamente derselben-wohl manche Gemüths - und 
Geschlechtsaufregungen herleiten lielsen. Können:Af- 


fekte auf..den inenschlichen Körper, namentlich in 


der Jugend, eine solche Störung in der Circulation 


des Blutes hervorbringen, dals organische Krankhei- 


ten. des Herzens entstehen‘, ja dals sogar der Tod. 


die Folge davon ist, so schien mir in gegenwärtigem 


Falle dieselbe Ursache vollkommen ‘hinreichend .das. 
beschriebene Uebel zu erzeugen, besonders .da. die 


Patientin, WAS sich bei dem genau angestellten. Kran“ 
kenexamen ergab, jedesmal starkes Herzklopfen, ja 
oft sogar’ einen nicht unbedeutenden stechend :drük- 
kenden Schmerz im Herzen. gleichzeitig empfand; 
Zu übersehen war übrigens nicht, dafs allerdings die 
Kranke Zu Stockungen im Pfortadersysteme geneigt 
war, die auch meistentheils; wie es bier der Fall 
war, und wie es in der Regel bei der Menstruations* 
kolik beobachtet wird; Leibesverstopfung in .dieset 
Periode erzeugen » ja hiervon sogar fast alle Abnor« Ä 
mitäten dieser Absonderung Öfters abhängen, - . . 
Aus diesem Gesichtspunkte. betrachtet, ‚schien. 
mir diese Krankheit durchaus nicht 80 unbezwing® 
lich, als.sie von andern Seiten betrachtet worden; 
war, vorausgesetzt, dals die‘ von mir angegebene Ur-- 
sache der Krankheit und das von \mir. angenommene 
Wesen der Krankheit die richtigen waren, — und da 
& vor allen Dingen auf die Entfernung dieser Ur-: 
suche des. beschriebenen Vebels ankam; nahm-ich’ ° 
zuerst mit dem jungen Manne Rücksprache, «welcher ) | 
die Liebe- der Kranken besals, und auf dessen Bes: 
hehmen hier so viel ankam; Mein Besprechen' mit». 
ihm. betrafisonst ‚nichts; als die Eimahnung sich zu | 
hüten, die Patientin zü sehr aufzüregen ‚Alles zu. 
vermeiden, was ihr Sorge oder Gram machen. oder! 
tine;andere Leidenschaft anfachen ‘könnte, die..bei , 
dem lebhaften‘ Temperamente stets. die etäukstem 
Exaltationen zur Folge. batten, 86 wie auch s:- sich 
allmählich etwas ‚iusückzuziehen ; “and nicht 80 | 
aubaltend in ihrer. Näbe zu bleiben:,': um ‚auch ı", iii 
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selbst die Peychischen Anfsepungen möglichst zu vor- 
‚meiden, _ 


Anlangend, die. nich OR ICE so 


'erbat sich die Patientin ‘sogleich anfangs, sie mit 
| Blutentziehungen,, örtlichen sowohl:als allgemeinen, 
zu verschonen ‚da sie so oft und mannigfaltig ohne 
allen Nutzen angestellt worden waren ‚ und mir schie- 
nen. bei der versuchten -radicalen Heilung dieselben 
allerdings auch nicht den eringsten Nutzen zu ge- 
‚währen, . wenigstens hielt. ich einen möglich günsti- 
gen Erfolg durchaus nicht für dauernd, Im Gegen- 
heile suchte ich zu heben, was die. Congestionen. 
nach. dem Kopfe begünstigte und unterhielt, und: 
‚diese schienen mit von den erwähnten Stockungen 
im Pfortadersysteme abzuhängen, ‚denen ich- mit auf- 


lösenden und gelind eröffnenden Mitteln zu begegnen Me 


suchte, Dieserhalb verordnete ich derselben eine Mi-’ 


schung aus pulpa bamarindorum und Cremor tartari 


| solubilis, «der ich später wegen nöch: immer vorban-® 


dener Agilität des Gefälssystems eine geringe 'Quan«‘ 
ınät Nierum zusetzen liefs, Die geschärfien Fulsbä- 
.der:liels ich fort brauchen, ‘da mir doch der ‚gleich 
. zeitige Gebrauch ableitender Mitiel: nicht-überflüssig. | 
‚ schien; Schon während‘des Gebrauchs dieses Mittelg.! 


blieben die Blutungen aus, obschon das Herzklopfeny ’ _ 


dieöftere fliegende ‚Hitze und leise schmerzhafte Em- 
pfadungen in der: Gegend ‚des Herzens nöch' vorban- 
den waren; ‘ Aus diesem-Gründe verordnete ich dem- 


nächst zur Herabstimmung der :abnorm gesteigerten | 


‚Thätigkeit des Herzens-und der Gefälse eine:Mi- . 


a PR 


hung, welche ich in ähnlichen Fillen- immer mit 
entschieden yortheilhaftem Erfolge anzuwenden pfleg- 
te, und die, ich kann ea wohl mit Becht bebaupten, 
die ganze Behandlung „usmachte und beendigte. Sie 
bestand aus einer Drachme Tinct. digitalis purp. und 
einer halben Unze aqua lauro - cerasi, wovon’ ich 
viermal täglich 20 Tropfen nehmen liels. Ausserdem . 


bat die Patientin zu.ihrer. Wiederherstellung nicht 


das Mindeste bedurft, > Anlangend: die Diät „80 unter- 
sazte ich der Kranken ‘den Genuls aller erhitzenden, 
stopfenden und blähenden Speisen und Getränke, 
und in Beziehung auf ihr Verhalten alle beftige kör- 
perliche Bewegungen. ‚Zweimal veilor sie. noch wäh«- 
rend der-ersten 2 Monate etwa Biut, ‚einmal aus 
den Augen und einmal aus den Ohren, nach dieser 
Zeit aber nie derer Im dritten, Monate blieben 
nach einer heftigen Alteration ihre Regeln aus un 
wurden hier durch. Vomitus oruentus ‚ersetzt. Blos 
ableitende Mittel "beseitigten diese Regelwidrigkeit 
wieder und die Kranke: wurde,vollkommen ‚geheilt. 
Von den Blutungen geschab: nicht allein Keine Wie- 
derkehr, sondern auch das Gefäfssystem wurde ru- 
biger, die Patientin gewann’ in körperlicher Hinsicht 
ungemein, wurde stark ‘und blühend und es steht 
ihrer bevorstehenden ehelichen’ Verbindung nach mei- 
ner Meinung nichts im:'Wege: FE 
Die Kranke erfreute sich der thätigen Mitwir- 
kung des Hrn. Cand. ‘Med. Pienitz aus Dresden, 
dem ihre Besorgung übertragen worden war. | 
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Entfernung einer längs der Harnröhre befindlichen. 
harten und schmerzhaften Geschwulst durch die 


"äussere Anwendung der Jodıne. 


| Eine 27Jährige Blondine, ‚geit zwei Jahren ver- 
heirathet und vollkommen gesund» klagte noch im- 
mer. bei dem Beischlafe über einen äusserst heftigen 
Schmerz, den sie gleich nach ihrer Verheirathung 
- nnd noch jetzt jedesmal bei Ausübung des Beischla- 
. fes empfunden habe, dessen Sitz sie jedoch nicht 
genau zu beschreiben vermögend war. Diesem 
schmerzhaften Gefühle schrieb sie es auch zu, dals 
‚sie bis jetzt noch nicht schwanger geworden wär. 


Bei der dieser Klagen wegen angestellten inneren. 


‚ Untersuchung ergab es sich, dafs längs des Verlaufes 
der Hatnröhre eine schmerzhafte Geschwulst vorhan- 


den war, an welcher ich jedoch keine erhöhete Tem- - 


peratur wahrnehmen konnte. Obschon die Patientin 
niemals über irgend eine Urinbeschwerde geklagt 
hatte, sondern nur’continuirlich ein weilser, schlei- 
miger Bodensatz im Harne von ihr bemerkt worden 
war, ‚hielt ich es dennoch für nothwendig, den La- 
theter durch die Harnröhre in die Blase zu bringen», 
nicht allein um in den Stand gesetzt zu werden, ge- 
nauer bestimmen zu können, welcher Theil hier der 
. ergriffene sey, sondern ‚auch-um mich genauer von 
der Ausbreitung des Uebeis zu unterrichten. Der 
Catheter: gleitete ohne den geringsten Widerstand in 
die Harnblase, ohne dafs die Patientin Schmerz da= 
bei geklagt bätte. Als ich nun den untersuchenden 


br 
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Finger einführte UM den Cathetet in seiner Lage ZU 
entdecken und dAurch:ihn auf die, richtige Diagnose 
geführt ZU werden ;fand ich, ‚dafs die Harnröhre 
von der harten und schmerzhaften Geschwulst rings 
umgeben wurde » und  mulste demnach (da in der 
Harnröhre keine Strictur "vorhanden wärs auch das 
Einbringen des Gatbeters eben so schmerzlos Wär 
„\s-die Entleerung des Harns) das Uebel in einer gr 
Verhärtung, des ‚die -Harnröhre umgebenden Zeilge- " 
webes und der in diesem behndlichen Drüsen. er-. 
klären, ae 7. i 2 

Auf ‚die Menstruation hatte das Uebel durchaus 


. ‚keinen Einfuls gehabt, sondern ausser der angegebe- 


nen Veranlassung zUr "Aufregung ihrer Schmerzen 
hatte sie ausserdem nur noch nach weiten und vor 
züglich nach schnellem Geben, vorzüglich auf dem. 


ungleichen Strafsenpflaster über dieselbe unangenehme 


_ Empfindung geklagt, die jedoch, anlangend den Grad 


des Schmerzes, mit jenem nicht in Vergleich zu stel- = 
len’ war, Be ER. | a 
Nachdem ich mich zuförderst 3ahin geäussert 
hatte, dals jede örtliche mechanische Reizung bier | 
streng vermieden werden. müsse, schien mir kein | 
Versuch, die Zertheilung (der beschriebenen Härte zu, 
bewirken , leichter als die Anwendung der Halbbäder; 
wozu ich herb. eicut. und capita papav. verordnel® 
und täglich zweimal die Anwendung dergelben. an“ 
empfahl, — | ö 
Obgleich ich mir von diesen Halbbädern wenig 
siens einigen Nutzen oder eine gering® Besserung 
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versprach, änderte sich doch ‚hei ihrem Gebrauche im 


Verlaufe von mehreren, Wachen, der Zustand der Pa- 


tientin auch .nicht im ‚‚Mindesten ‚„. denn auch beim 
Gehen war ihr .der früher, beschriebene Schmerz ganz 


in demselben Grade_noch.fühlbar.., Natürlicher Weise 


war ich nun. genöthiget zu kräftigeren Mitteln meine 


Zuflucht zu nehmen, und beschlols. daher im gegen- 
wärtigen' Falle, da mir die günstige Einwirkung die- 


"ses Mittels auf ähnliche Verbättungen drüsichter Or» 
 gane erwiesen und genugsam.begründet schien,_.die 
Jodine anzuwenden. Zu einem Versuche mit diesem 
. Mittel- entschlossen hielt ich ‚anfänglich «den "äussern. | 
Gebrauch desselben für vollkommen hinreichend,-und | 


ich liefs daher Kali hydrojodin, gr. .vj. «mit 'einer 


 Drachme frisch ausgelassenem Schweinefett (altes ran- 
‚ziges Fett scheint eine Decomposition. zu. bewirken, 


wenigstens wird die Wirkung‘ dieses, Mittels von 


Tage zu Tage schwächer, wenn die Salbe im ware 
men Zimmer steht, .da hingegen die frisch bereitete. 


Salbe immer eingreifend wirkt). zusammenmischen 


‚und täglich zweimal so viel als eine 'grolse Erbse be- 
trägt, nach einigen Tagen aber die doppelte Quan- 
tität in die schmerzhafte: Stelle streichen, demunge- 


achtet aber- im Gebrauche. der Halbbäder continniren. 


Die Wirkung dieses Mittels war nicht ‚allein die. 


beabsichtigte, sondern. die Besserung erfolgte auch 


in ungemein kurzer Zeit, denn schon nach Verlauf. 


von vierzehn Tagen war die schmerzhafte Empfio- 
dung vollkommen beseitiget, und von der Härte um 


. die Marnröhre auch. keine ‘Spur mehr vorhanden 


.. 
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obgleich ‚noch ‚eine «geringe Vermehrung des Volu- 
mens; fühlbar wär. ‚Jetzt‘ liefs ich besagtes Mittel 
wieder in dem Mihlse,; ‚wie @8 zuerst angewendet | 
wardes gebrauchen , nach einiger Zeit sogar nur ein- 
mal täglich» und nach och. nicht völlig vierwöchent- 
lichen :Gebrauche seine. Anwendung gänzlich ard- 
setzen. Nur der Gebrauch ' der‘ Halbbäder "wurde 
fortgesetzt. Auf den Uterus und die übrigen Ge- 
‚schlechtstheile. scheint ‘dieses Mittel durchaus keinen 
EinAuls ‚gehabt zu haben ;. denndie während seiner 
Anwendung und nachher» alszes schon nicht mehr 
gebraucht wurde»- eingetretene Menstruation war nicht 
allein qualitativ’ und quantitativ normal, sondern 88 
zeigte sich auch bei ihrem Eintritte nicht die geringste 
krankhafte oder wur ungewöbnliche Erscheinung. 

' Die: Patientin wurde daher von mir für geheilt‘ 
erklärt, und. obschon ‚sie: selbst die spätere Wieder- 


kehr dieser äusserst Jästigen Beschwerde "befürchtete, 


ist doch- ‚noch jetzt nach Verlauf von fast drei Vier- | 
klishren nicht die geringste Klage Beziehung auf 
das beschriebene Uebel von ihrer Seite‘ wieder laut 
geworden. — ‘Schwanger ist die Patientin aber eben- 
falls nicht, und es scheint daher die Unfruchtbarkeit 


derselben einen andern Grund zu haben. 
Zwei Fille von hefügem Blutspucken in der 
“letzteren Hälfte der schwangerschaft. a 


Unter den verschiedenen Beschwerden der Schwan“ 


gern, die uns vorkamen;, hatten wir 66 auch zwei« 
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rcial mit’ heftigem. Blutspucken zu ans ‘einmal bei 


nicht zu verkennender phthisis pllmonalis, das zweite- 


mal-dagegen ohne eine in der Brust selbst ‚aufzufin- 
| ‚dende Ursache, sondern, wie es uns schien, mehr 
in Folge. von heftigen;. durch Stockungen im Unter- 
leibe ‚veran!alsten. Congestionen nach. der ‘Brust. — 
In.beiden Fällen war der Blutverlust so bedeutend, 
als täglich- mehreremale zwölf und mehrere Unzen 
Blut ausgeworfen wurden, der Puls sich klein, zu- 


sammengezogen, fadenförmig anfühlte und der Le 


‚bensturgor ungemein. sank. —. Gleich anfangs an- 
gestellte reichliche Venäsectionen am. Arme, die im 
ersten Falle sogar wiederholt wurden, waren ohne 
Erfolg, die remedia oleosa und mucilaginosa mit ni- 


rum fruchteten ebenfalls nichts: und selbst durch die 


Außseren derivirenden Mittel, durch die in starken 
Gaben verabreichten. Säuren, und sogar durch den 
Alaun in verschiedenen Formen waren wir nicht im 
Stande die geringste. Minderung der Lungenblutung 


hervorzubringen. In dem ‚zweiten Falle gelang es 


uns noch zuerst die Lungenblutung zu heben, da 
unter den Indicationen zur Heilung die obenan 
Stand, die Ursache zu heben, welche wir, wie ich 
schon erinnerte, 


mehr in Congestipnen nach der 
Brust, 


durch Stockungen im Unterleibe veranlafst, 


zu finden glaubten. Diese Indication erheischte nach 


unserer Ansicht den Gebrauch der sänerlichen Abfüh- 
rungen mit kühlenden Mittelsalzen, und ihr gemälg 
verordneten wir pulpa samarindorum mit sal amarum 
und eremor tartari, — Je öfterer dadurch Styhlaus- 


kerıngen hervorgebracht wurden, desto inehr nah« 
men die Blutungen ab. — Da dieses Mittel jedoch 
die Schwängere sehr anztigreifen schien, indem da» 
durch heftige Schmerzen im Unterleibe erregt wür« 
ien, wir aber dennoch‘ die Nothwendigkeit vor uns 
sahen, die eröffnenden Mittel beizubehalten, 80 schrit- 
ten wir zu einer Vorschrift , die wir öfters nach 
Joerg zu befolgen ‚pflegten, WO Entleerungen des 
Darmkanals erfordert werden, aber durchaus jeder rg 
Reitz dabei zu vermeiden ist, „- wir lielsen näm= b 
lich ein deeostum ‘folior. sennae mit ol. amygdal A 

dule. rec, expr, und: gumm. arab. zu einer Emulsion 

mischen und 'so oft:'ddvon einen Eßslöffel voll auf 

einmal nehmen , alg’‘erfordert würde ’ um täglich 
mehreremal- Leibesölfnnng zu ‘bewirken. — Bei dem 
Gebrauche dieses Mitfels, welches bis zu dem Ende 

der Schwangerschaft, das noch gegen zehn Wochen 
hinausstand, nicht gänzlich wieder ausgesetzt wurdes 

obgleich wir es nicht continuirlich nehmen liefsen , 
verschwand das Blatspucken vollkommen, und es 
verlief die am regelmälsigen Ende der Schwangerschaft 

eintretende Geburt in jeder Hinsicht normal. “ 

Durch diesen günstigen Erfolg bewogen wende- 

ten wir dasselbe Mittel auch in deın zweiten Falle an, 

wo wir es nach der früheren Darstellung mit offen-. 

barer phthisis pulmonalis zu thun hatten, und auch 

hier gelang ‘es uns wider Erwarten» das-Biutspucker, \ z 

welches wir auf keine andere Weise heben konnten, 

vollkommen zu ünterdrücken, | gt 


So wenig Neues auch in unsrer Behandlung die- 


f f 





ser. beiden Fälle liegt, und ,so.' wenig» merkwürdig 
daher. beide auf den .ersten- Anblick zu seyn schei- 


nen ,, so.'ungern möchte ich sie ‚hier mit Stillschwei- 


gen, übergehen , sonderm hielt sie. theils aus‘ dem 


Grunde einer Mittheilung „werth, um vielleicht be- 


lehrt, zu werden, auf welche, Weise wir zweckmäls- 


ger hätten TorAhren sollen ,: (heile eber-auch, um e- 
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Schwangerschaft in der Beiundlung dieges Uebel 
macht, Freu ip Hi  FVımn 


Nach. gehobönem. inflammatorischen: en 
scheint es.mir. hier namentlich. darauf anzukommen, 


‚derivirende Mittel zu gebrauchen; weil bei dem be- 


engten Zustande der Lungen in der Schwangerschaft 
| nöthwendig dursh: die geringste Congestion , sie möge 


nun; durch ‚Alteration, zu starke‘ körperliche Bewe- , 


gung, oder mechanische Hindernisse einer .freyen 


Circulation des Blutes u. 8, ws kervorgebracht werden, 


die Blutung unterhalten, : von,Neuem hervorgerufen 
oder wenigstens verstärkt ‘werden muls. 

Dafs Diät und Verhalten übrigens ‚ganz so: VOr« 
geschrieben werden müssen, wie es das beschriebene 
Uebel bekanntlich ‘erheischt, versteht sich von selbst. 

Anlangend den Ausgang. des ‚Wochenbettes, füge 


ich am Schlusse noch bei, dafs in dem ersten Falle 


sich die phthisis pulm. deutlicher ausgebildet hat, — 


in dem zweiten Falle dagegen haben wir noch Fo 


nach Verlauf von fast fünf Monaten nicht das ent- 
fernteste Symptom einer zu’ befürchtenden Wieder- 
kehr.des Ucbels oder irgend eines Brustleidens ent- 


I” 
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decken können. Letztere Matter stillt ihr. Kind-ehne | 
Beschwerde selbst. — (Die ‚erste Schwangere; wurde, 
vom Hrn, Cand,. Hoffman.n,, die zweite vom Hın. 
Cind, Ricklews behandelt.) 


le . 


Fine angeblich bis zum dreizehnten Monat ver- » 
| längerte Schwangerschaft, K 
Gl, eine Frau von 55 Jahren, welche schon mehr- 

mals geboren hatte, suchte, bei uns Rath, und Hülfe, 

da, wie sie berichtete, ihre dermalige Schwangerschaft 
bereits dreizehn Monate währe ,„ ‚ohne ‚dals es zur 

Geburt komme , obschon sich ‘zuweilen. schwache: 
Wehen schienen einstellen zu wollen, ‚die aber, im« 
mer in kurzer Zeit, wieder, yerschwänden, se. Bei 
der genauen Untersuchung ‚ibres Zustandes ergab, «3 
sich, dals die Schwangrg allegdings vor dreizehn Mo- 
naten ihre Menstruation, verloren, und nur: einmal, 
und zwar vor 36. Wochen ‚einen, heftigen , Blurflufs 
erlitten hatte, 'der jedoch nur. einen Tag lang anhielt. 
Diesen Blutflufs nahm sie blos für einen androhen- 
den Abortus; da aber ‚nichts, als reines Blut abge- 
gangen war, glaubte sie digser Gelahr entgangen ZU 
seyn. Die geburtshülfliche Untersuchung liefs uns 
die regelmälsigen Symptome einer bis zum neunten 
Morat vorgeschrittenen Schwangerschaft finden, ohne 


‚die geringste Abnormität in Befinden und Lage der 


Gebärmutter oder des in ihr Befindlichen Kindes. 


Wir nahmen daher an , dafs die Schwangre erst nach 


jenem Blutflusse empfangen hätte, und fanden diese. 








I 


Vermuthung sowohl durch den erg Zu» 


stand der Schwangern und die erst seit ungefähr. 
achtzehn Wochen fühlbaren. Bewegungen des Kindes, 
als auch dadurch bestätiget, dafs sie erst seit jenem 
Biutflusse eigentliche Schwangerschaftsbeschwerden | 
empfunden hatte, Aus diesen Gründen setzten wir 
den Zeitpunkt der Geburt noch vier bis sechs Wochen 
hinaus, zu welcher Zeit sie Auch eintrat und Br 


‘ normal verlief. 


Es würde dieser Fall, da das Verrechnen der 


Schwangern nichts Ungewöhnliches ist, ‚bier gar 


“ 


keiner Erwähnurig verdienen, wollte ich nicht Ge= 
legenheit nehmen über jenen Blntflufs, welcher vor 
der Conception Statt fand, noch einige Worte hin+ 
zuzufügen. Ich habe hämlich’ die Bemerkung schon 
öfters zu machen Gelegenheit gehabt, dals Frauens- 
personen, sie mögen noch nie schwanger gewesen 
seyn, oder auch schon geboren haben, nicht leicht - 
bei Abnormitäten ihrer Regeln concipiren, dals sie 
aber nicht selten nach einem ungewöhnlich starken. 
unerwarteten Gebärmutterblutfufs sogleich empfan« 


. gen. 'Diels habe ich zu derselben Zeit bei noch | 


einer verheiratheten Person beobachtet, welche, nach« 
dem sie kurz nach einander dreimal geboren hatte; 
in sieben Jahren nicht wieder schwanger geworden 
war, bis ein starker Mutterblutflufs eintrat, dem als» 
b;'.i deutliche Schwangerschaftsbeschwerden folgten. | 

Diels- scheint‘ mir auf folgende Weise erklärlich 
zu seyn; vollkommnes Wohlbefinden findet nur'dort 
S:att, wo alle Systeme des Körpers in einem gewis« 


“ 
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sen Gleichgewicht zu einander stehen; tritt ein Systeri 
aus diesem Gleichgewicht heraus, so ist das Wobl- 
befinden aufgehoben, und nicht nur die Verrichtung 
dieges einzelnen Systems gestört, sondern es werden RG 
zugleich die Fonctionen aller andern Systeme beein 
trächtiget, je nach dem sie mit jenem in näherer oder 
entfernterer Verbindung steben. — So wie jedes 
andre Syıtem des Körpers kann nun auch das Ge= 


" schlechtssystem entweder dadurch aus dem Gleichge- 


wicht mit den andern Systemen des Organismus tre= 
wen, dals seine Vitalität gesunken, oder zu hoch 
gesteigert ist. Gleicht die Natur nun auf irgend eine 
Weise dieses Misverhältnils aus, wie dies durch hef= 
tige Blutflüsse nach mancherlei Veranlassungen auf- 
fallend deutlich geschieht ‚ 80 übernehmen die in 
ihren Verrichtungen gestörten Systeme wieder ihre 
normalen Functionen, und so wird es, wie mir 
scheint, auf eine ganz natürliche Weise erklärlich, 
wie nach lange dauernder Unfruchtbarkeit durch Mut» 
terblutflüsse der Uterus wieder in den Stand gesetzt 


. werden kann, ein Ey in sich aufzunehmen und alis- 
‚zabilden, — erklärlich aber auch, wie zuweilen son« 


derbare Mittel z. DB. reitzende auf das Mittelleisch 
gelegte Pflaster , Räucherungen der Genitalien mit 
aromatischen Herzen, Pessarien au8 erhitzenden 'Sub« 
stanzen in die Mutterscheide gebracht u. 8 w. die 
Unfruchtbarkeit beseitigt haben, wovon sich mebrere 
Beispiele in meiner Schrift über die Unfruchtbarkeit 
etc. vorfinden. (Die Kranke wurde vom Hrn. Dr. 


| Pienitz aus Dresden besorgt.) 


——— 








Zwei Fälle von Zurück beugung der nicht schwan- 
‚gem, aber ın ihrem Volumen ansehnlich 
_ vergrößerten Gebärmutter, deren einer über 
sieben Monate lang mit Schwangerschaft ver- 


wechselt wurde. 


M. ... Tiny eine Frau von 28 Jahren; "atrabilä- 
rer Constitution, von schwächlichem Körperbau und 
seit drei Jahren verheirathet, ohne schwanger gewor- 


den zu seyn, klakte bereits sieben Monate lang über 


einen drängenden und 'drückenden Schmerz im Un- 
terleibe und in der Beckengegend , über Urinbe- 
schwerden, Uebelkeit und Erbrechen , mit öfteren 
Congestionen nach Kopf und Brusteingeweiden , 
‚hatte geit.dieser Zeit ihre Menstruation nicht wieder 
gehabt, der Leib hatte sich allmählig vergrölsert und 
sie behauptete sogar. schon seit einigen Monaten die 
Bewegung einer Frucht zu fühlen, Aus diesen Grün- 
den glaubte sie sich ihrer Entbindung nahe, hatte 
sich schon öfters von ‚eiger Hebamm$ besuchen las- 
thum anfımerkum gemacht worden. Plötzlich stellte 
sich jetzt hartnäckige Leibesverstopfung. mit heftigem 
ü Erbrechen ein, wogegen ein zu Rathe gezogener Arzt 
anfänglich leichtere und in der Folge immer heftiger 
wirkende Abführmittel verordnete, die zwar einige- 
mal unter heftigen Beschwerden geringe Stuhlauslee- 
rungen bewirkten, nach einiger Zeit aber ohne Er- 
folg genommen, und durch Erbrechen jedesmal wie- 
der entfernt wurden. _ So. wie die Medicamente, so 
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zurden bald auch: »alle Nährnngsmittel-'wieder er 


brochen, "und dadurch bereits ein höchst widriger, 
ien Excrementen ähnlicber „Geruch ‚verbreitet. — 
Der Schlaf fehlte, gänzlich» die Patientin heberte con» 
ünuirlich, und das unausgesetzte Erbrechen hatte sie 
0 geschwächt, dafs ‚sie sich allein nicht mehr auf 


den Füßsen erhalten konnte, Da. nun endlich auch 


ler Urin zurückgehalten und: die: Lebensgefahr im- 
mer, größer wurde, weil zugleich nervöse Symptome 
hervortraten „. ‚glaubten, die Angehörigen dafs es nü« 
Lig .sey, einen ‚Geburtshelfer zu, Rathe zu ziehen, 
und die Patientin’ wurde mir übergeben. 

Als ich sie, zum erstenmal sah, schien mir 80- 
gleich, die Stärke des Unterleibes nicht. mit einer .acht-. 
monatlichen Schwangerschaft übereinzustimmen, auf 
welche Asufserung mir. der Ebemann die. Antwort 
ertheilte,, dafs die Stärke des Leibes ‚sehr abwech- 


send, 'bald.bedeutender , bald hingegen wieder kaum 


bemerkbar ey, Dieser Umstand allein liefs mich 
schon Zweifel in ‚das ‚Norbandenseyn einer zegel- 


mälsigen Schwangerschaft.setzeri, und ich hielt daher: 
vor Allem eine innerliche Untersuchung für nöthigy 
bei welcher .ich ‚sogleichr eine Zurückbeugung der al 
lerdings bedeutend svergrölserten Gebärmutter Fandy’ 
von’ der. meines Erachtens alle: gegenwärtigen krank- 
haften Erscheinungen Berrührten.. ©. Ob’ hier in: der’ 


That Schwangerschaft zugegen sey „oder nicht, wagte 
ich mit Gewilsheit' nicht’ zu - entscheiden, hielt sie 
aber aus :dem Grunde für unwahrscheinlich» weil die 
pathologischen Erscheinungen schon früher begonnen 
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hatten. Ueber die Ursache dieser Legererfndernung 
- der Gebärmutter konnte ich durchaus nichts erfahren, , 

Bei der grofsen Gefahr, in welcher die Patientin 
schwebte, applicirte ich ohne Verweilen den Cathe- 
ter, was zwar einige Schwierigkeit hatte, wodurch 
aber doch mehrere Kannen Urin mit grolser Erleich- 
terung für die Patientin. entleert: wurden, Hierauf 
versuchte ich die Reposition, mulste aber wegen: be- 
deutenden Schmerzen der sehr empfindlichen und 
heilsen Gebärmutter, und heftigen bei der gering« 
sten Berührung entstehenden Erbrechens halber da« 
von abstehen. Ich verordnete daher das Ansetzen 
von zwölf Blutigeln über den Schaamberg um die 
entzündliche Disposition des Üterus zu heben, — 
liels erweichende Klystiere geben, um- wo. möglich- 
Stuhlausleerung zu befördern, — und eine krampf* 
stillende Einreibung in die Magengegend machen;- 
um vielleicht einigermalsen -das Erbrechen 'zu ver« 
mindern. Mit inneren Mitteln verschonte ich vor 
der Hand die Patientin, da sie alle genossenen Nahs 
rungsmittel und Medicamente sogleich durch Erbres- 
chen wieder von sich gab. Di ee a 


Als ich am andern Morgen die: Patientin wieder u 
sah, fand ich den am vorhergehenden Tage harten, . 


‚ äusserst frequenten und schnellen Pals, ungleich. 
weicher und weniger frequent, — die Kranke selbst 


hatte zum erstenmal wieder einige Stunden vollkom« ' 
men ruhig geschlafen,’ allein Klystiere, hatten durch«.. 


aus nicht beigebracht werden können,‘ Jetzt .unter« ; 
suchte ich durch den Mastdarm, und-fand nun selbst, 


’ 
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ie Unmöglichkeit, indem nicht blos der Mouttergrund 
ie Aushöhlung des’ Kreuzknochens vollkommen 
efüllte, sondern auch hinter dem 'Muttergrunde 


sine Ineinanderschiebung des Mastdarims Statt fand _ 


Im diese wo möglich zu beseitigen, liefs ich die 
Patientin die bei der Reposition der 4urückgebeugteri 
Gebätmutter übliche Lage (auf Knieen und Ellenbo- 
gen) annehmen, und versuchte mittelst des einge- 


fübrten Fingers den Masıdarm hinter den Grund det 


Gebärmutter wieder hinaufzubringen ; was jedoch 
pur sehr ünvollkommen geschehen konnte; weil ich 
die nöthige Höhe nicht erreichte, — Ohne andere 


Hülfsmittel bei der Hand zu haben, und doch Wile 


land, so schnell als möglich diese® Vebel zu beseiti« 
gen, bevor der schon im Uterus vorhandene infam+ 
innorische Zustand sich dem Mastdarme “mittheilte 


und za einem. höhern Entzündungsgrade gesteigert i 


würde, — liels ich mir ein Talglicht geben ; brachte 


es in einer sanft drehenden Bewegung, jedoch nicht 
ganz langsam (damit &3 bei dem erhöhten Wärme- 
grade im Mastdarm nicht schmelzen möchte, ohne 
seinen Zweck erreicht zu haben) aufwärts, und liels 
es, als es über zwei Drittheile seiner Länge einge* 
führt war, im Mastdarm& liegen und schmelzen. 
Kaum einige Minuten darauf klagte die Patientin 


starken Stuhldrang und erlitt. während der ganzen _ 


folgenden Nacht einen fast unaufbörlichen Durchfall; 

durch welchen sich die Patientin jedoch keineswegs 

' ettnattet, sondern. im Gegentheile bedeutend erleich® 
tert fühlte. | \ 
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Mit diesem Dourchfalle verschwand zugleich die 
Empfindlichkeit des Magens, die Patientin bekam 
schon am zweiten Tage bedeutenden Appetit, wurde 
vollkommen. fieberfrei und genas in kurzer Zeit, 
Einige Tage‘ nach dieser Entscheidung der Krankheit 
fand ich, bei wiederholter geburtshülflicher Unter- 


suchung, dals die Gebärmutter freiwillig, ohne dals. 
die Reposition versucht worden war, ihre normale 

| Lage wieder eingenommen hatte, — Auch das Volu- | 

men des Uterus verminderte sich allmäblig , und die 


Menstruation trat sechs Wochen nach beendigter 
Krankheit wieder ein. 


Nachträglich erlaube ich mir noch zu bemerken, 


dafs meiner Meinung nach die Zurückbeugung der 


- nicht schwangern Gebärmutter das Primärleiden war: 
Wie nun bei einer so bedeutenden Dislocation die 
Functionen des Uterus leiden und also auch die Men- 
struation aüsbleiben könne, dürfte nicht schwer zu 
begreifen seyn. Schon mehrmals habe ich aber be- 


obachtet, dafs bei dieser und ähnlichen Lageverände- 


rungen des Uterus, besonders wenn zugleich die Men- 
struation ausbleibt, das Volumen desselben zunimmt, 


und dals, wenn die Veranlassung dazu nicht geho- 


ben wird, sich auf diese Weise eine chronische Ge- 
schwulst des Uterus bilden könne, wozu nicht nur 


der zweite hier mitzutheilende‘Fall einen deutlichen 


Beleg liefert, sondern wovon ich auch vor einigen 
Jahren allhier ein 'ganz ungewöhnliches Beispiel sah, 


(Die Patientin war die Frau eines Schneidermeistere, 


, funfzehn Jahre verheirathet und ohne Nachkommen 


au ww 
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Bei dieser erreichte der Uterus eine solche Grölse 
und Ausdehnung), wie er sie nach achtmonatlicher 
Schwangerschaft zu erreichen pflegt», weshalb ihre 
Aerzte sie anfänglich für schwanger hielten. Als aber 
diese scheinbare Schwangerschaft bereits mehrere Jahre 
gewäbrt hatte, "ohne: dals die Patientin eine Aende- 
rung ihres Zustandes sah» wendete sie sich an mich, 
und es gelang mir, namentlich durch die innere An+ 
wendung der Sabina das Volumen des Uterus über 
zwei Drittheile zu vermindern, und’durch Anwen- 
dung von Blutigeln, Fufsbädern: u. 8 W- ihre Men- 
 struation wieder hervorzurufen.) — Mit der zuneh- 
menden Gröfse ‚der zurückgebeugten Gebärmutter | 
wurde ja unserm Falle der Beckenraum ausgefüllt, 
der Mastdarm immer mehr beengt; und endlich auch 
sogar der Blasenhals so sehr zusammeng drückt, dafs: 
dadurch sowohl die Entleerung des Mastdarıns; als 
auch der Urinblase unmöglich gemacht wurde. Die 
Ineinanderschiebung des Mastdarms rührte nach mei- 
ner Ansicht ‚davon her, dafs bei dem mechanischen 


Hindernils der Stuhlausleerung. die drastischen Pur« 
giermittel in. grolsen Gaben gereicht worden waren, 
‚wodurch. die peristaltische Bewegung bedeutend ver- 
stärkt wurde und sich ein Theil des Mastdarms in 
das fest eingeklemmte untere Stück desselben gleich-. 
sam hineingedreht hatte, a nee 
Der zweite, diesem in mehrerer Hinsicht sehr, 

ähnliche Fall betraf ein: robustes, sehr vollblütige, 
' ızwanzigjähriges Dienstmädchen von gesunder Consti- 
tution, die sieh höchst wahrscheinlich durch das 
G 2 ee 





— 100 — 


> 


Heben einer schweren Waschwanne und zwar gerade 
zu einer Zeit, wo sie menstruirt war, diese Dislo- 
cation der Gebärmutter zugezogen hatte, Sie empfand 
_ unmittelbar darauf einen heftigen, drängenden Schmerz 


im Unterleibe, die Menstruation blieb aus und «8 


‚ trat ein heftiges entzündliches Fieber hinzu, wogegen 
..der hinzugerufene Arzt eine Venäsection verordnet 
hatte. Drei Wochen lang wurde sie von demselben 
mit steter Steigerung der Gefahr behandelt; bis end- 
lich ebenfalls Stuhl- und Urinverbaltung hinzutrat, 
und der Zustand der Kranken sehr. beunruhigend 
wurde. Ich fand sie, als ich hierauf ’zu ihr gerufen 
würde, im heftigen Fieber liegend, mit gleichzeiti- 
gem anhaltenden, Erbrechen, gänzlicher Schlaflosig- 
keit,. ausserordentlicher Aufgetriebenheit des Unter+ 
leibes, und bereite sehr abgemagert. 


Da die Natur des Uebels sogleich erkannt wurde, 
verordnete ich eine zweite Venäsection von zwölf 
_Unzen, die wiederholte Anwendung von eröffnenden 
Klystieren, entfernte den verhaltenen Urin mittelst 
des Catheters "und liels sie zweimal täglich in ein 
warmes Bad bringen, worauf ich jedesmal die Repo- 
"sition der zurückgebeugten Gebärmutter auf die be- 
. kannte Weise versuchte. Am fünften Tage, seitdem 


ich dieses Verfahren eingeschlagen hatte, gelang die. 


Reposition, die natürlichen Ausleerüngen gingen so» 
gleich ungestört von Statten, das Fieber und die übri- 
gen krampfhaften Erscheinungen schwiegen, und in 
kurzer Zeit war die Patientin vollkommen wieder 

hergestellt. — Die wiederholte Venäsection hielt ich 
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in gegenwärtigen Falle nicht nur der ungewöbnlich 
zalsen Emphadlichkeit der Gebärmutter wegen für 
pöthigs ‚sondern auch wegen des noch immer harten 
und vollen Pulses und des allgemeinen entzündlichen 
Fiebers. Nach gelungener Reposition begünstigte na» 
nentlich ein dargereichtes slestuarium lenitivum die 
Wiedergenesung, indem hierauf der ganze Darmkanal 
frei wurde, die Aufgetriebenheit des Unterleibes ver- 
schwand, und bei dem Rücktritt der vorbanden. g°- 
wesenen gastrischen und pjtuitösen Unreinigkeiten 
ich wieder Appetit eimstellte. — (Die beiden Kran- u 
ken warden vom Hrn. Cand., Grummacher und 
Hrn, Doct. Kuntzsch besorgt‘) . | 


Ueber den Abo rrus. 


Anlaugend diesen Gegenstand, 80 habe ich erst | 


im vorigen Jahre eine vollständige Abhandlung dar- 
ber in dem dritten Heft der Altenburger medizini- 


schen Annalen einrücken lassen, . weshalb mir hier 
nur noch Weniges ZU erwähnen übrig bleibt, waß 
eigentlich nur noch sicherer durch mehrfache: Erfah- 
rung begründete Bestätigung dort ausgesprochene® 
Grundsätze ist, u. | 

Am meisten zu fürchten sind sonder Zweifel 
beim Abortus die. Ausflüsse, welche nicht nur die 
Gesundheit mancher Mutter auf immer untergraben» 
sondern sogar andere direck dem. Tode überliefern. 
Ans diesem Grunde’ theile ich hier unser Verfahren 
mit, dab,.in mehrfacher Hinsicht von der gewöhn-. 
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lichen Behandlung abweicht, aber meiner Ansicht, 


nach allerdings auf einer vernünftigen und richtigen 
Tbeorie beruhet. — Bei allgemeiner Plethora, wo am 
leichtesten bei übrigens gegenwärtigen schädlichen 


Momenten Abortus hervorgerufen wird, nimmt'man 
gewöhnlich an, dafs die Metrorrhagien am. sichersten | 


und schnellsten durch Venäsectionen am Arme ge 


mindert werden; allein in Städten scheinen mir (diese - 


Fälle von offenbarer Blutüberfüllung nicht leicht 
' vorzukommen, weshalb auch das dagegen gelobte 
Verfahren von uns nicht leicht eingeschlagen wird, 
_ sondern die Blutungen werden .beim Abortus mehr 
durch andre Ursachen zu der gefürchteten Höhe ge- 
steigert, oder in ihrer Heftigkeit unterhalten. Unter 
diesen Ursachen nenne ich zuerst die krankhaft er- 


‘ höhte Thätigkeit des Herzens und der Gefälse, sey 


sie durch erhitzende Nahrungsmittel, oder durch Zorn, 
oder auf eine andre Weise hervorgebracht, In diesen 
“Fällen ‘wenden wir stets mit günstigem Erfolge die 
Blausäure allein, oder wo diese nicht ausreicht, in 
Verbindung mit der Digitalis an. Es könnte aller- 
dings scheinen, als wenn letzteres Mittel, seiner be- 
‚sondern Einwirkung auf das uropoätische System 
wegen , hier weniger passend wäre, allein- man hat 
keineswegs. hiervon etwas zu fürchten, wenn die 2 
sitalis nur in ganz kleinen Dosen gereicht wird, 

"denen sie hauptsächlich auf das Gefäfssystem zu wir- 
ken scheint, Dieselbe Ansioht spricht auch Burns 
aus, welcher dieses Mittel bald’ablein, baldin Ver- 
bindung mit Säuren gegen die Blutfüsse: beim Abor- 


tus anwendet. Meines Erachtens nützen die Säuren 
hier nichts, weil sie die BlutHüsse nur secundär min- 
dern, in unserm Falle aber Mittel angewendet wei- 
den müssen , welche direct dieselben heben, was 
Burns auch zugibt, den Nutzen derselben aber in 
der besondern Mischung mit der Digitalis zu finden 
glaubt. (Vor oder während des Abortus halte ich die 
Siuren keineswegs: für indicirt, sondern pflege sie 
in der Regel erst bei den noch nach dem Abortus 
fortdauernden Gebärmutterblutllüssen anzuwenden, 
wo ich namentlich gute Wirkung von der Anwen-. 
dung eines Decocts der radix ratanhiae mit elix. 
acid, Halleri sah.) — Das Verhältnils, in welchem 
wir die angegebenen ‚Mittel anzuwenden pflegen, ist. 
fo'gendes:. es werden eine halbe Unze des Kirschlor- 
berwagsers und eine Drachme von der Tinctur des 
rothen Fingerhuts zusammengemischt ,, und davon» 
‚je nachdem. ‚e8 die Constitution und der gegenwär- 
tige Krankheitszustand erfordern ,„ 230 ı5 — 20 
Tropfen pro dosi, und zwar aller halben, ganzen, 
oder aller zwei Stunden gereicht. Dafs zugleich 
alle Ursachen, welche diese vermehrte Thätigkeit 
des Gefälssystems hervorriefen, oder unterhalten» 


vermieden werden müssen , versteht sich von selbst. 


Io Fällen,. wo die Blutungen ı mehr Folge un- 
‚gleichmälsiger Circulation des Blutes sind, 2. B. Folge | 
von Schreck »° wobei das Blut von ‘der Peripherie mit 
Gewalt nach dem Centrum oder nach den grölsern 
Gefälsstämmen getrieben wird, ist €8 nöthig den, 
freien Blutumtrieb wieder herzustellen. Man büte 
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sich hierbei, den zugleich gegenwärtigen. Frost für 


einen Beweis des Abgestorbenseyns der Frucht zu 


halten, (was zu der Meinung verführen könnte, dafs 


der Abortus unvermeidlich sey), da er doch nur 
Folge des auf der Oberfläche des Körpers Statt fin- 
denden Hautkrainpfes ist. — Um nun diesen Frost 
‘und mit ihm zugleich die ungleiche Circulation des 
Blutes zu heben, hat man den Patientinnen erwär- 
'mende Theeaufgüsse verordnet, oder ihnen ein warmes 
Verhalten angerathen, ‚oder ihren endlich schweilstrei- 
bende Mittel gegeben, aber ohne allen Nutzen, denn 
diese Verordnungen sind sämmtlich nachtheilig , weil 


sie. primär die Thätigkeit des Gefälssystems immer: 


vermehren. ' Hier ‚gibt es meineg Erachtens nur ein 


Mittel, welches den Hautkrampf mit Sicherheit hebt, 
und. zugleich die freie Circulation der Säfte wieder» 


herstellt, nämlich die Ipecacnanha in Ekel erregenden 
- Gaben, von einem Viertel bis zu einem halben Gran, 
und in kleinen Zwischenräumen der Zeit so lange 


fortgegeben, bis ein reichlicher Schweils ausbricht, 


was ohne allen Reitz auf das Gefälssystem geschieht, 
ja sogar die T'hätigkeit des arteriellen Systems herab- 


zustimmen scheint, wie diels durch das gleichzeitige 


dentliche Sinken des Pulses erwiesen wird, 

In den genannten Fällen nützt das Opium nichts, 
da es hingegen dort yon ausserordentlicher Wirkung 
ist, wo der Abortus vom Uterus selbst ausgeht, oder 
| mit. einem Worte, wo die Thätigkeit des Uterus 
(Contraction) durch irgend eine Veranlassung vor dem 
gesetzmälsigen Ende der Schwangerschaft hervorge- 
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nlen wird; wie ‚durch gesteigerte Thätigkeit benach» 
brter Organe 2. B. des Darmkanals u. 8. W» wo also 
die Muskeln der Gebärmutter die yörzeitige Geburt 
m bewirken streben, i - 

Diese Ansichten, glaube ich, reichen hin, unser 
Verfahren beim Abortus deutlich zu machen » obne 
dafs ich nöthig habe die einzelnen Fälle mitzutbei- 
len, welche nach diesen Vorerinnerungen ohne In- 
teregge geyn, und mich zu einer unverhältnilsmäfsi» 
gen Weitläufigkeit verleiten würden. u 


7) z : u j 
Fortsetzung folgt im nächsten Stücke, 








» 


IV. 


 Gänzliche Verwachsung des Mutter- 
inundes bei einer Kreisenden, von 
Dr. Friedrich Rummel in Merse- 
burg, | 





- 


E, sind in neuerer Zeit zwei ähnliche Fälle bekannt. 
gemacht worden, der erstere, wenn ich nicht irre, 


in Siebolds Journale für Geburtshülfe etc., dessen 


frühere Bände ich nicht mehr zur Hand habe; der | 


zweite in eben diesem Journale Bd.4. St.2. S.386 
u. f. von Dr. Meifsner in Leipzig beobachtete. 
Der erstere hatte durch die Hülfe der Kunst einen 
glücklichen Ausgang, der zweite der Natur zu lange 
‚ überlassen endete tödtlich, ehe der Beobachter im 
Stande war, thätig einzugreifen, Die Lehrbücher 
über Geburtshülfe erwähneü einer Verwachsung des 
‚Muttermundes für sich gar nicht,’ sondern nur ein 


 Zusammenwachsen desselben mit benachbarten Thei- 


len; und die daraus entspringende Abnormität des 
Gebäraktes mag also wohl etwas sehr seltenes seyn. 
Deshalb halte ich die nachfolgende Beobachtung nicht 
für ganz uninteressant, und der Bekanntmachung schon 
deshalb werth, weil ihr glücklicher Ausgang, so wie 
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ki der erstem Beobachtung, für- ein thätiges 'Ein- 
yeifen der Kunst spricht. 
Frau Ringel war zum erstenmale schwanger, und 
befänd sich wohl, ausser dals die ersten Monate hin- 
durch ein starker weilser Flufs gie nicht wenig plagte- 
Gegen diesen wendete sie anfangs Hausmittel, später 
gar nichts mehr an, und so verlor er sich gegen die 
Mitte der Schwangerschaft von selbst. Am 25. August 
1822 traten zu geböriger Zeit die ersten Wehen ein. 
Bei der Untersuchung fand die herbeigerufene Heb- 
anme zu ihrem ‚grofsen Erstaunen keine Spur eines 
Muttermundes; dasselbe bestätigte der nun gerufe- 
ne geschickte Geburtshelfer , Herr Kreischirurgus 
Harnisch, der mich am o6ten ersuchte ‚die Krem 
sende mit ihm zu besuchen, Unsere Vermuthuvdg 63 
ging zuerst dahin , dals eine Schieflage der Gebär- 
“mutter statt finden möchte; allein diesem widersprach 
die Abweseilheit aller Zeichen , und (ie ‚genaueste 
äufsere Untersuchung» welche keine Abweichung von 
der normalen -Form bemerken liefs. „Auch war der 
untere Abschnitt der Gebärmutter ‚bereits durch die 
sehr kräftigen Wehen mit dem Kopfe ziemlich tief 
in das Becken herabgedrängt, 80 dafs wir vermuthen 
konnten, die Natur‘ hätte dadurch diese eiwa Vor- 
handen -gewesene Regelwidrigkeit ' längst ausge 
glichen, Dennoch war noch keine Spur vom Mutter- 
munde zu fühlen, selbst wenn man mit dem Finge! 


in den - wehenfreien Zwischenräumen ‚das untere 


Seginent fast ganz umging. 


Wäre die Vaginalportion vielleicht gänzlich ver- 
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strichen, wie dielg bei Erstgebärenden in dieser Ge» 
burtsperiode in der Regel ist, und von einer abnorm 


‚verdickten Eihaut überzogen, .die mit ibr verwach- 
sen seyn konnte? war die zweite Frage, Allein bei 


der genauesten Untersuchung ‘ während und ’aufser 


‚ den Wehen liels sich keine Spur eines Ringes ent. 


Pe 


- decken; auch wäre bei normalem Becken und den s0 


kräftigen Wehen diese falsche Membran gewils zer- 


rissen , da sie schon eine grofse Ausdehnung mulste 


erlitten haben, Es blieb also nichts übrig, als eine 
gänzliche Verwachsung des Muttermundes anzuneh- 


‚men: Um aber vor jeder Uebereilung sicher zu seyn, | 


und da der Zustand der Kreisenden zwar sehr qual« 
voll war, aber noch .nicht gefahrdrohend erschien, 


so, wurde beschlossen der Natur die weitere Entwicke- 


lang dieses Rätlisels zu überlassen, 
Am Abend noch derselbe Zustand. Der Herr 
Reg, Rath Dr. Niemann hatte die Güte die Frau zu 


untersuchen, und stimmte unserer Meinung bei, doch 


glaubte er ein' Rudiment des Orifeii uteri zu füh- 


len, was wir jedoch für eine blofse Falte hielten, 


welche bei. nachlagsenden Wehen sich durch das Hin- 
streichen mit dem Finger bilde, wie es an mehrern 


Stellen der Fall war. Bei alledem.blieb es doch sicher, 


dals eine gänzliche Verschliefsung hier vorhanden 
war. Was war hier zu thun? Bücher gaben wenig 
Aufschluls, nur das Beispiel eines glücklichen Er- 
folgs durch einen gemachten Einschnitt, gleichsam 
einer sectio caesares durch die Scheide, stand uns 


vor Augen, und mein Vorschlag war, diesem zu fol- 


yalın 
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m, Man. mulste befürchten» dals hei den heftigen 
Wehen ein Einrilß ‚auf einer andern Stelle des Uterus 
folgte, und dann dürfte ‚ein tödtlicher ‚Auspanb 
sicht mehr abzuwenden gewesen seyn Hatte man 
ıber durch einen Schnitt der Natur den Weg gezeig' 
stand eg bei uns “hr die Vollendung der Geburt 
m überlassen, der sie nöthigen Falles durch An- " 
wendung der Zange zu "beschleunigen: Dieser Mei- 
nung, traten auch die ander“ beiden Herren bei, doch 
stimmte der Herr Reg. Rath Dr. Niemann dafür s 
diese Operation nicht zu beeilen sondern abzuwär«. 
ten, ob die Natur nicht noch. etwas ‚zur Verbesse“ 
rung des Zustandes thäte , welche Meinung auch 
endlich angenommen wurde: | 5 
Den 27. August. Noch immer derselbe Zustand: 
Die Wehen hatten die Nacht hindurch kräftig kort+ 
gedauert, und der Uterus war jetzt 80 "weit herab- 
gedrängt, dals ihn der untersuchende Finger gleich 
hinter den Schambeinen find, Die Natur hatte also 
noch nichts zur Verbesserung dieses Tustandes Be“ 
leistet, die Wehen waren jetzt 80 heftig, dals eine 
Zerreissung der Gebärmutter ’zu fürchten wat; und, 
nur von der Operation konnte ein glücklicher Erfolg . 
erwirtet werden. Diese fand aber in der Ausführung 
mehr Schwierigkeit als man geglaubt hatte. Zuerst 
suchte der Herr Kreis + Chirurgus Harnisch mit 
den Fingern eine Falte an dem Üterns zu bilden, 
um diese mit dem gehörig umwickelten Bistouri zu 
durchschneiden, doch‘ diese entglitt immer wieder | 
den Fingern; die durch Enge .des Raumes gehr in 
/ | 


je 
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"ihrer Wirksamkeit heschränkt waren. Es wurde des, 
halb eine gewöhnliche Kngelzange oben umwickelt, 
und damit die llautfalte gefalst, indem ich diese 
hielt, ging der Operateur mit dem Zeigefinger der 
‘linken Hand neben ihr ein, und durchschnitt im 
graden Durchmesser diege Falte des Uterus mit einem 
langsamen Zuge, um den herandrängenden Kopf 
nicht zu: verletzen. Es fing sogleich an Blut zu flies- 
sen, und 'dies vermehrte sich mit der nächsten Wehe, 
dennoch ‚mochte. die Verwundung nur klein gewesen 
seyn, denn der ‚untersuchende Finger Konnte nicht 


unterscheiden, ob sie ganz durchgedrungen sey, da: 


die starken Wehen das untere Segment des Uterus 
jetzt heftig anspannten, und die Wundflächen ver- 
flachten, Die Operation war sehr mühsam gewesen, 
die Kreisende sehr erschöpft, weshalb ihr Ruhe ver- 
gönnt wurde. Die Untersuchung einige Stunden 


später zeigte, dafs die Blutung mälsig fortdauerte, 


. und der künstliche Muttermuud sich zu erweitern 


anfıng; dies that er auch ferner regelmälsig, so dafs 
er um 3 Uhr Nachmittags, etwa 6 Stunden nach der 


Operation, die Gröfse eines Thalers erreicht hatte, 


und um 4 Uhr die Anlegung der Zange gestattete, 


um durch Beschleunigung der Geburt den zu langen 


Druck auf die verwundeten Stellen abzuhalten. Nach 


einigen Tractionen entwickelte sich der Kopf, und 
ihm folgte Ohne Schwierigkeit der wohlgenährte Kör- 
'‚per und der Mutterkuchen. Die Gebärmutter zog 
' sich kräftig zusammen, und das Wochenbert verlief 

ganz normal, Eine spätere Untersuchung zeigte einen 


nn 


he, 


waltigen , etwa einen halben Zoll langen, mit vie- 
Im Einrissen versehenen“ Muttermund , der aber 
keine vordere und hintere Lippe hatte, sondern 
zwei seitliche deutlich unterscheiden liels , weil der 
Schnitt im geraden Durchmesser geführt worden war. 


$o blieb auch die Form, als die Frau nach einem 


halben Jahre sich wieder schwanger fühlte, und von 
mir untersucht wurde; doch konnte ich der sehr, 
besorgten den Trost geben, dafs die zweite Entbin- 
dung wahrscheinlich ganz normal seyn werde, da 
von einer nenen Verwachsung keine Spur sich auf- 
finden liefs, Diese Voraussagung ist auch in Erfül- 
lung gegangen; und die Frau hat zu gehöriger Zeit 
ohne Hülfe der Kunst ein gesundes Kind geboren. . 
Ich überlasse es. dem. Leser, den Antheil selbst 
zu schätzen, den in diesem. Falle die Kunsthülfe an 


_ der glücklichen Beendigung hatte, und erinnere nur, 


dal, wenn die Natur einen Rifs im Uterus hätte 'be- 
‚ wirken müssen, dieser ‚sehr leicht an einer unpassen” 
den Stelle hätte erfolgen können» ‚und dafs dann ein 
töltlicher Ausgang wohl nicht mehr abzuändern ge- 
wesen wäre. > 


i 
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Vor 


Schnelle Hülfe der grauen Quecksilber. 
salbe bei zwei Abnormitäten des Mut- 
termundes während der Niederkunft, 

‚ Von Dr. Rummel in Merseburg. 


» j 
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Obsteich beide Fälle in gewisser Hinsicht sehr tine 
‚gleich sind, denn einmal fand Callosität und das 
andere Mal blofse Verdickung statt, so bietet doch 
- die gleiche leidende Partie, so wie die überraschend 
schnelle Wirkung eines Mittels, auf das ein glück- 
licher Gedanke mich führte, so viel Aehnlichkeit dar; . 
tind erweckt in mir den Glauben an eine specifische 
Beziehung, dals ich in ähnlichen Leiden dieser Theile 
. recht dringend zu Versuchen mit, diesem Medicament . 
rathe. 

Vor einigen Jahren wurde ich zu der kreisen- 
den Luise ... . gerufen. Ich fand ein junges blü« 
hendes Mädchen, die. zum erstenmale schwanger 
schon drei Tage "heftige Wehen hatte. Die Wehen 
hatten zur gehörigen Zeit begonnen; allein der Mut- 
termund hatte sich ungeachtet der normalen Stellung 
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des Kopfes und des regelmäfsigen Banes des Beckens | 
noch wenig über die Gröfse eines Achtgröschen- 
stückes erweitert, Dabei war die ganze untere Partie 
des Uterus hart anzufühlen auch in den wehenfreien 
Zwischenräumen;' wie hartes Pergament. Die ganze 
Scheide war mit condylomatösen Auswüchsen be- 


deckt, deren manche wohl einen halben Zoll lang - 


seyn mochten, uud eine. syphilitische Ansteckung 
aulser allen Zweifel setzten , die sich auch später 
noch deutlicher zu erkennen gab. Der schon früher 


berathene Geburtshelfer, Herr Kreis-Chirurgus Har- 
nisch hatte schon Aderlals, nitröse Emulsionen, 
erweichende. Einspritzungen und Bähungen versucht, 


ein Bad war nicht herbeizuschaffen, Die Fomenta- 
tionen. wurden’ fortgesetzt, neben dem Nitrum noch 


Opium gereicht, an den Mutlermund mittelst eines 


Schwammes Ol, hyoscyam. infus. angebracht , aber 
alles umsonst. Am andern Tage war der Zustand 
derselbe, die Wehen äulfserst heftig, es war der 
fünfte Tag, und Entzündung sehr zu fürchten. 


‚Mehr um Zeit zu gewinnen, als in dem Glauben, 


dafs in so kurzer Zeit, als hier nöthig war, das 
Quecksilber die Callosität erweichen, oder geine an- 
tisyphilitischen Kräfte entwickeln könne, schlug ich 


vor, etwas graue Quecksilbersalbe an den Müttermund 


streichen zu lassen und einen damit bestrichenen 


‘Schwamm einzubringen, Der Erfolg war über ‘alle 


Erwartung, das Orihicium’erweiterte sich, und nach 


etwa dreiStunden erfolgte die Entbindung ganz leicht, 


Erst diesen. letzten Winter. ‚hatte ich Gelegenheit 
Saacrne Journal, VI,Bd, ısSt, H 





Fa 4 = - 


‘den zweiten Fall zu beobachten. Frau H...**d, | 
'venöser' Constitution „ öfter an Reiten heidend, sanf- 
ten Gemüths, fühlte etwas früher, als sie nach ihrer 
Rechnung glaubte, die Wehen zu ihrer dritten Ent- 
bindung, nachdem sie einige Tage vorher stark ge- 
fallen war. Die Wehen waren kräftig genug, aber 
‚es erfolgte keine gehörige Erweiterung des Mutter- 
mundes, sondern die Vaginalportion bildete nach 
vorn eine sogenannte Kappe. So war der Zustand 
m zweiten Tage, ls ich hinzu gerufen würde 
ich begnügte mich blos mit diätetischen Vorschrif- 
' sen, und verordnete erst am andern Tage Nitram 
mit Opium. . Darnach verstärkten sich die Wehen 

‚gehr, ohne eine Verflächung des Muttermundes zu 
bewirken, dessen vordere Lippe über einen halben 
Zoll dick, doch nicht im geriogsten hart anzufüh- 
len war. Dabei hatte sich“ die anfangs stattfindende 
Schieflage des Kindes gänzlich verbessert, so dafs es 
jetzt in der ersten normalen Lage eingetreten war. 
Der Zustand war nicht gefahrdrobend, die Lage der 
Dinge verbesserte sich, wenn auch nur fast unmerk- 
lich, so wurde erst am Morgen des ‚vierten Tages 
Opiatsalbe mittelst eines Schwamimes eingebracht, da 
die erweichenden Einspritzungen während des vori»-, 
pen Tages nichts genutzt hatten, dabei erhielt die, 
Dame innerlich etwas Opium. Am Abend, war we- 
nig verändert, die Blase war gesprungen, und die 
. vordere Parthie hatte sich wieder etwas mehr in die 
Höhe gezogen. Die Wehen dauerten regelmälsig fort. 
Des Nachis hatte en und Wunsch ea Hülfe 


f 
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ie veranlafst, einen Geburtshelfer,, Herrn Dr. Ba- 
sedom hinzu zu rufen. Dieser hatte einen Ader- 
lals, ein warmes Bad verordnet, ohne dafs darauf 
hei unserer Consultation am Morgen eine wesentliche 
Verbesserung zu entdecken gewesen wäre. Nun 
schlug ich versuchsweise die Anwendüng der Queck- 
silbersalbe vor; weil noch kein® reine Indication zu 
manueller Hülfe aufzufinden wär; und der Fall mir 
einige Achnlichkeit mit. dem oben erzählten zu haben 


® 


schien, Sie wurde mittelst eines Schwammes an den | 


Muttermund gebracht, und der Kreisenden zwei 
Gaben‘ von zehn Gran Doverschen Pulver während 


einer Stunde verordnet. Nicht volle’ zwei Stunden _ 


später war die Niederkunft vorbei.. | 

Welcher ‚Theil des Erfolgs in beiden Fällen der 
Quecksilbersalbe zukommt, und wie sich ihre Wir- 
kung erklären lasse, überlasse .ich gern den Lesern, 
pur noch die Frage ‚anfwerfend, ob es nicht rath- 
sam sey, in ähnlichen Fällen einen gleichen Versuch 
zu wagen. = n: 
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| De den Gebrauch der Instrumente *), 


vom Dr. Drosch, Königl. Preufs. ° 
Medicinalassessor und Hebammen- e 
lehrer zu Stettin. 





Ad Fr.ı. D.: das Geburtsgeschäft lediglich alsein - 
Akt der Natar zu betrachten ist, so werden überhaupt 


Instrumente selten dabei angewendet, und verhalten 
sich meiner Erfahrung zufolge die natürlichen Ge- 
burten zu den Instrumental- Geburten wie 80 — u 
die Zangengeburten hingegen wie 60 — 1. 

Ad Er. 2. Die Erfahrung hat gelehrt, dafs es 
zweckmäfsig sey den Kopf mit der Zange nicht völ« | 
lig zu entwickeln, sondern ihn. bis hinter die Labia _ 
majora zu leiten, dann die einzelnen Zangenlöffel 
herauszunehmen und das Ende der Geburt der Natur 


zu überlassen, welche in der Regel sehr bald und 


ohne Auptura perinaei erfolgt. 
Ad Fr. 5. Nein, denn in diesem Falle “findet 
keine Indication zur Anlegung der Zange Statt. Ist 
der Kopf noch nicht in die Höhle des Beckens, oder 


2 Als Beantwortung der Fragen des Dr, Davis in Lon- 
don. $. Bd.'V, St.1. $8.182-190 dieses Jonrnals, 
- d- H ‘ 


f 


"mmich dentlicher auszudrücken, in die obere Aper- 
tur desselben ‚eingetreten und befindet sich aloo der- - 
lbe noch im grofsen Becken, so kann man ı) die = BL 
Gröfse des Kopfes zum Becken nie bestimmen, 2) muls 
man erst abwarten, bis durch die Kraft der Wehen 
der Kopf regelmäfsig bis in' die obere Apertur des 
Beckens getrieben worden, und 5) würde das Orifi- 
eium uteri. bei noch’ im grolsen Becken sich befin- 
dendem Kopfe nicht hinreichend geöffnet 86yN> um 
die Zange durchführen zu können, | " 
AdFr.4. Die Länge der Zeit, während welcher | 
man bis zur Entwickelung des Kopfes 'operirt, ist 
verschieden und hängt tbeils von ‚der Größe des 
Kopfes, theils von der Beckeneng® » Alter, Rigidität . 
der Genitalien, Geschwaulst derselben, theils aber auch 
von spastischen Zufällen der Mutter hohem oder nie- 
dern Stande des Kopfes u. 8. W- ab. 2 
Ich bin mit der Entwickelung des Kopfes stets 
innerhalb $ bis spätestens 35 Minuten fertig geworden, 
‘erinnere mich aber keinen Fall, in welchem die Ope- 
ration länger gedauert bätte. oo 2 u: 
‚Ad Fr. 5. Zufälle, welche sich ‚nach dem Ge- 
brauch der Zange auf das Nerven - oder 'Gefälssystem 
als Folge der Einwirkung derselben nachtheilig Aus“ | 
sern sollen, sind nie von mir beobachtet worden. 
Die gewöbnlichen oder vielmehr ‚bekannten Zu- 
- fälle, welche bei dem Gebrauch der Zange entstehen 
können, sind ı) Abgleiten derselben, wenn solche _ 
‚ohne Indication, (z.B. bei schiefstehendem Kopfe,. wo 
selbiger nämlich auf dem Darmbeine ruht), und über- _ 
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haupt schlecht angelegt wird, daher 2) Zerreissung 
des Perinaei, welches dann auch fast immer erfolgt 
wenn der Kopf durch die Zange völlig aan | 
und dabei schlecht unterstützt wird. 

Ad Fr. 6. Nur bei Verletzungen der Vaginae 
und des Perinaei, sonst ie: 

Ad Fr, 7.  Die£s kann wohl nur bei Anwendung 
des ‚scharfen Hakens vorkommen , wo nämlich dieser 
abgleiten und den Blasenhals oder die Harnröhre ver- 
letzen könnte, sonst aber nicht, vorausgesetzt, dals 
ein Geburtshelfer mit den ihm zu Gebote stehenden 
Instrumenten umzugehen versteht, _die so selten an- 
gewendet werden dürfen, | | 

Es ist mir jedoch ein Fall bekannt, wo eine 
Landhebamme sich bei einem in der obern Apertur 
des Beckens feststehenden Kopfe, eines sogenannten 
“ Desmenhakens bediente, diesen mit der Spitze nach 
'oben gerichtet in die Kopfhaut einsetzte und mit 
dem abgleitenden Haken die Vagina und Harnblase . 
durchbohrte, ‘Ich wurde hinzugerufen, bewerkstel- 
ligte die Entbindung durch die Zange und heilte die 
Unglückliche im hiesigen Krankenhause, | 
Ad Fr.8. . Wenn der Geburtshelfer nicht za spät 
gerufen wird, und während der Geburt keine dem 
„Leben der Mütter Gefahr drohenden Zufälle vorhan- 
den sind, 80 wird nach meiner Erfahrung durch Ap- 
plication der Zange auch das Leben der Mutter ge- = 
-meiniglich erhalten: - | 

Ad Fr. 9. In der ei wirkt die Zange als ganz 
‚unschädliches Instrument und nur in seltenen Aus- 
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simen bei sehr schweren ‚amd langwierigen Opera- 
‚ionen kann Entzündang der innern’ und äussern 
Gebär- Organe erfolgen, die’ allerding® Besorgnils er- 
regen. | 


Es sind mir mehrere Fälle vorgekommen» in 





welchen Geburtsheifer sich vergebens. bemüht haben, | , 


den Kopf mit der Zange zu entwickeln , und wo ihr 





ac 


nen diese ı2mal bei einer Kreisenden den Dienst 


ü 
Ba 
En re 


versagte. In solchen , Fällen dauerte die Operation 
nun freilich Stundenlang» aber ich bewies es, als ich, 
hinzugerufen wurde, dafs die Hreisende in einer Vier- 
telstunde hä:te entbunden werden können, wenn die 
Zange zweckmälsig angelegt worden wäre und 88 
falst hätte. Ä | > 

Ad Fr. 10, Auch auf das Kind wirkt die Zange 
in den mehresten. Fällen. unschädlich , doch können 
Verletzungen der Kopfhaut » Impressionen des Schä- 
dels, Erysipelas faciei , welche letziere fası immer 
schädlich ist, entstehen, und das Verhältnils würde 
sich nach meiner Erfahrung wie 8 — verhalten. - 

Ad Fr. ıı. Diese Frage wird bejahend beant* 
wortet, indem ich nie befunden, dafs nach einer 8% 
wühnlichen Zangen + Operation , welche keine Ent- . 
zündung der Gebär - Organe zur Folge gehabt, die 
Lactation gestört worden wäre, an 

Adlr.ı2. Wird ebenfalls bejahend beantwortet» - 
doch ist diefg wohl mehr der Furcht vor der Opera-- 
tion wie der Einwirkung der Zange selbst zuzuschrei« a 
ben und kann wohl nur bei sehr reitzbaren byateri- 
schen Frauen Statt Gnden. | : 





Be U 


Ad Fr. 15. Was die Deutschen Geburtshelfer 
über den Verlauf derjenigen Geburten, bei welchen 
die Zange. angewendet worden, zur öffentlichen Kunde 
gebracht haben, ist, so viel mir davon bekannt ist, 
von der Art, dals man sich auf die dabei gemachten 
Erfahrungen im Allgemeinen wohl verlassen kann, 
und sind dergleichen Bekanntmachungen mit denje- . 
nigen nicht zu vergleichen, in welchen man zuwei- 
len neu erfundene Theorien und Arzneimittel prei- 
sen hört, die sich bei angestellten Versuchen in der 
Praxis nicht immer bewähren. u ; 

Ad Fr,.ı4. Es hat fast ein jeder Geburteshelfer, 
' welcher eine Reihe von Jahren hindurch prakticirt 
hat, seine eigene Vorliebe für diese oder jene Erfin- 
dung einer Geburtszange, und hängt diels. lediglich 
von der Gewohnheit ab. 

Ich wurde vor 20 Jahren zur Levretschen Zange 
angewiesen, bekehrte mich nachher zur. Froriep- 
schen, welche ich auch noch heute gebrauche und. 
welche mir die kleine Smelliesche Zange in den Fäl«- 
len, wo sie angezeigt ist, entbehrlich macht, doch 
wird ja der Geburtshelfer mit der v. Sieboldschen 
Geburtszange, welche ohnstreitig zu den vorzüglich- 
sten Erfindungen gehört, ‘stets fertig werden und sich 
nie ein besseres Instrument wünschen können. - 


Von dem Hebel, 


Ad Fr. ı. ‘Nach vielem Streite,. ob der Hebel 
ein Instrument sey, welches verworfen werden könne 
oder nicht, ist man endlich der Meinung geblieben, 
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All man iin noch unter der Zahl der brauchbaren 
hitrumente aufbewahren kann. | a 
Ad Fr. 2. So viel ich weils, Nein, jedoch will 
ihn Hr. Prof. Osiander auch zur Herausnahme von 
Eyern, unzeitigen Früchten, Molen und Nachgeburts- 
theilen gebrauchen. i ee ER a 
Ad Fr. 3. Wenn gleich die Möglichkeit, den 
Hebel zur Verbesserung der innormalen Kopfsrellung 
zu gebrauchen, nicht zu läugnen ist, 80 bedarf es 
dieses Instruments" in solchem Falle nicht ‚„'weil man 
durch eine zweckmälsige Lage der Kreisenden diesem 
Vebelstand eben so gut abhelfen kann. Ze 
Ad Fr. 4. Auf‘däs Hinterhaupt und. den Schei- 
telbeinen. m" nr a ce 


Von den Operationen mit scharfen und schnei- 





denden: Instrumenten. 
Ad Fr. ı. Ohne in die Rechte der Menschheit : 
einzugreifen , überlälst man 68 hier der Mutter, ob. 
sie sich der. Operation des Kaiserschnitis unterwer- EN 
fen will, a | . ge ' 
ı Ad Fr.2. Ich glaube — 0,‘ weil heutiges Tages | i 
kein deutscher Geburtshelfer, welcher sein Fach ver- 
steht und zu handhaben weils, die Terstückelung 
unternimmt, | en 
Ad Fr.3. Ich halte die Embryotomie an und 
für sich ale keine für die Mutter gefährliche Opera-. 
_ tion, jedoch sind‘ die Mütter in denen mir vorge . 
- kommenen Fällen, wo unwissende Landhebammen 


oder Geburtshelfer solche unternommen , fast immer 
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gestorben, welches aber wohl mehr den EN SEEN 
gangenen mannichfaltigen. vergeblichen Wendungs- 
versuchen zuzuschreiben ist. © ° * 

Ad Fr..4. - Ich. nehme 2; Pariser Zoll als den 
kleinsten Raum, durch welchen. ich im Stande bin, 
die Entbindung auf dem natürlichen Wege durch die 
Enthirnung, ‘welche ich nur einmal gemacht habe, 
zu unternehmen. Sollte jedoch das Becken in der 
Conjugata nur ı'/, Zoll haben». so würde ich es nie - 
wagen, ‚die Entbindung auf natürlichem Wege vor- 
zunehmen. - | 

Ad Fr.5. Beim Leben der Mütter habe ich nie 

‚Gelegenheit gehabt den. Kaiserschnitt, zu machen oder 

"auch der Operation beizuwobnen, jedoch habe ich 
ihn in zweien Fällen nach dem Tode der Mutter 
gemacht. 

AdFEr: 6. ‚Der Kaiserschnitt ist eine höchst wich- 
tige Operation und führt einen zu bedeutenden Grad 
vun Lethalität mit sich, als dals man sich viel von 
der Genesung der Mutter, selbst dann wenn das Ver- 
hältnifs noch so günstig ist, versprechen kann, denn 
io den mehresten Fällen.ist der Erfolg für die Mut- 
ter ungünstig ausgefallen uud nur in einzelnen we- 
nigen Fällen sind die Mütter genesen. Mit mehr 
gutem Erfolge hiugegen ist die Operation rücksicht- 
lich der Erhaltung des Kindes gemacht worden. 

" 4d Fr.7. Ich würde die Operation stets im An- 
fange der 2ten Geburtsperiode machen, in welcher 
das Orifieium uteri sich einen Zoll im Durchmesser 


geöffnet hat, Jamit beim Gebärmutterschnitt und, 


Ah 


> 
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Tresnung der Placenta das Blut ungebindert abflies- 
ken, , | u? 
4d Fr. 8. Bei regelmälsig gebauten Frauen 
wählt‘ man. gewöhnlich die Linea alba und macht ei- 
nen Zoll: unterbalb des Nabels einen Lanzenschnitt 
von 6 Zoll, Bei kleinen und verwachsenen Personen . 
bingegen zieht man den Lateral-Schnitt vor und . 
macht ihn linkerseite 5 Zol neben der Linea albs 

‚ schräg nach dieser zulaufend. | | 

Das Corpus useri wird in einer Länge von 5 Zol- 
len duschschnitten. | Ä RT ac 

Ad Fr.g, Die mehresten Geburtsheifer und Ope- 
ateurs geben den Ligäturen’ vor den Heftpflästern, 
welcher man sich nebenher doch bedient, den Vor- 
zug, verfertigen solche aus vielfach gewächstem Garn 
und machen die Sutura nodosa und zwar aus 3 Lie : 
‚gaturen, 2 Zull. vom Rande der Wunde entfernt. 

‚ Die Wunde des Uteri wird nie geheftet, weil 
solche sich durch die Contractionen sehr verkleinert 
und sich die Wundränder dadurch aneinander: legen. 

ddFr,ıou,.ıı. Bevor ich zur Beantwortung 
der ad ı0 u, 11 gemachten Fragen schreite, finde ich 
für nöthig einen Auszug aus dem allgemeinen preufs. 
Landrecht voranzuschicken. In demselben heilst e8 
Theil IL Titel I. $. 696 u..697: | 

«Ein auch während der Ehe: erst entstandenes 
«gänzlicheg und unhei!bares Unvermögen zur Lei- 


«stung der ehelichen Plicht begründet ebenfalls die 
«Scheidung. . 


«Ein Gleiches gilt von andern unheilbaren kör- 
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«perlichen Gebrechen, welche Ekel und. Abscheu er- 
sregen, oder die Erfüllung der Zu 0che des Ehestan- 
«des gänzlich verhindern.» 
Sobald also das Becken 80 enge ist, dals die Ent- 
‚bindung zwar auf dem natürlichen Wege, aber unter 
grolsen Schwierigkeiten und mit stets nschtheiligem 
| "Erfolge für das Kind von Statten geht, so würde 
hiernach -ein Rechtsgrund sowohl von Seiten des 
"Mannes wie auch von Seiten der: Frau vorhanden 
seyny ‚die Ehescheidung zu’ bewirken, indem der 
Zweck des Ehestandes, nämlich die Erzeugung leben- 
der Kinder, verloren geht. 

Vebrigens gibt es hier kein Gesetz, welches die 
Heirath wegen eines solchen Hindernisses verbietet. 
Auch haben wir kein Gesetz eine Frauensperson un- 
ter diesem Trübsal“leidend zu zwingen, sich der. 
. ‘Untersuchung eines Geburtshelfers zu unterwerfen,. 
. um zu bestinnmen, ob die Fähigkeit des Beckens 
T sie zur Heirath geschickt mache: Ein Fall der mei- 
nes Dafürhaltens ‘auch nicht so leicht vorkommen 
kann, ' Denn welches Mädchen von gutem Rufe würde 
es sich wohl gefallen‘ lassen, auf Verlangen ihres i 
Zn Bräutigams oder dessen Verwandten sich einer sol- 
chen ‚Untersuchung unterwerfen zu müssen? würde 
sie nicht lieber von selbst von ihrem Vorhaben zu- 

“ rückstehen ? | 
| Ad Fr. ı2. Ich kann nur auf Osianders 
Handbuch der Entbindungskunst 2rBd. $. 376. ver- _ 
| weisen, in welchem_ein Fall aufgeführt ‘wird, wo 
- der Kaiserschnitt bei einer Person dreimal gemacht 


z Ban) 
“ 
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yırde, die eich aber im letzten Wochenbette durch 
in Genufs starke nährender und geistiger Speisen 
den Tod zuz0g. | | | | 
Ebendaselbst 5.582 findet man wie Hr. Dr.Dun- | 
ken ia seiner Diss. sist. rationem optimam admi- 
aistrandi part. caesar. Duisb. ad Rhen. 1771. S. 58 
bemerkt, wie ein franz, Arzt Sonn ins an seiner 
eigenen Frau siebenmal den Kaiserschnitt verrichtet, 
und auch die Kinder immer am Leben erhalten 
habe (??). | i vw. 


Operaüon die Schoosbein - Vereinigung zu 

| trennen, 

.4d Fr, \. Im allgemeinen ist der Erfolg der 
Schoosbeintrennung so ungünstig gewesen, dafs es 
wohl jetzt keinem Deutschen Geburtshelfer * mehr 
einfallen wird die Operation Zu machen,, | 

Ad Fr.2. Nein. 

4d Fr.3. Den bierüber gemachten Erfahrun- 
gen zufolge, sind unheilbare Trennung der Schaam- 
knochen, Urinverbaltung, Urinfisteln, Karies der 
Beckenknochen ; Lähmung und Tod diejenigen. Fol- 
gen der Operation. | | 

Ad Fr.4, In einzelnen Fällen will man beob- 
achtet haben , dals die nachherigen Entbindungen 
ohne künstliche Hülfe erfolgt sey, also wahrschein« | 
lich die frübere Trennung der. Schaambeine auch 
Kicht nothwendig gewesen ist. | | 

dd Fr.5, Mangel an Erfahrung in diesem Falle 
list mich die. Frage nicht beantworten. | | 
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Ad Fr.6. Die Instrumente welche unsern Heb- 
'ammen in die Hände gegeben werden, sind die 
Schlingen, das Führungsstäbchen, der Catheter, die 
Klystiersprütze und die Nabelschnurscheere, Aufser 
diesen dürfen sie keine Instrumente anwenden, weil 
- ihnen auch der Gebrauch derselben nicht gelehrt wird. 
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Kluge’s Schwangerschafts - Kalender; ; 
vom Herausgeber. 


(Nebst 1 Abbildung. ind einer Tabelle.) 





Her Medizinalrati und Professor Kluge, des Her- 
ausgebers würdiger Kollege, der die Geburtshülfe 
obnlängst mit seinem Polycometron *) und einem 
Wassersprenger **) bereichert hat» verehrte dem Her- 


'*)$, Rust’s Magazin für die gesammte Heilkunde. Sie: 
benzehnter Band. Berlin 1824. 8. pag- 466 : 
„Ueber Beckenmessung und ein vom Professor Dr. 
Kluge erfundenes Polycometron V. Dr. Betschler”, 
mit Abbild, Man vergleiche noch: Heidelberger kli- 
nische Annalen. Erster Band. ites Heft. Heidelberg 
1825. 8. wo in dem Aufsatze: „Ueber die Inklination 
des weiblichen Beckens von Fr. C. Nae gele” pag.9. 


dasselbe Instrument einer nähern Betrachtung gewür- 
digt wird. Ä ' 





*#*) S, Dissertatio sistens animadversiones de rumpendis veia- 
mentis ovi humani et. descriptionem novi, huic operationi | 
- dicati, instrumenti auet. C. Scheibler. Gryphiae. 4824. 8, - | 
Mende, Beobachtungen und Bemerkungen aus der | 
' Geburtshülfe 'ete. 2 Bdch. Götting. 1825. S. 142. d 
Des Verfassers Journal für Geburtshülfe etc. 3 | 

V. Band. 3tes Heft, pag. 767% 


% 
* 
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'ausgeber seinen so eben neu erschienenen Schwan- 
erschafts- Kalender, auf einer Schnupftabacks - Dose 
sinnig angebracht, wofür er ihm hiemit öffentlich 
dankt, und sich, beeilt, denselben noch ‚in «diesem 
Hefte seines Journals: mit dessen, Genehmigung be- 
- "kannt zu machen, da er ihn äusserst zweckmälsig 
und einfach, und zur Berechnung selbst vor jenem 
von Carus ?) angegebenen den Vorzug verdienend 
findet. Herausgeber hat ihn bereits in seinem In« 
gtitute eingeführt und bedient sich desselben täglich. 
Die Idee, ihn mit einer "Dose, die man sehr leicht 
bei sich führen kann, zu verbinden, ist in der That 
sehr gut gewählt, und erinnert besonders diejenigen, 
welche ohnehin eine Dose‘ zu eigener Befriedigung 

bei sich führen, an das alte Wort: «Sit mixtum . 
utile dulei.» Herausgeber gehört zwar nicht zu die- | 
sen, sondern rechnet sich eher zu der Sekte der 30- 
genannten. Sonntagsschnupfer, d. h, er verschmäht _ 
eine ihm angebotene Prise nicht: aber um’ so will 
kommener wird eine solche Dose den an Taback ge- 
wöhnten Geburtshelfern seyn, da es unmöglich ist, 
den Schwangerschaftskalender im Kopfe ‚zu behalten; 
mit einer solchen Dose aber versehen, kann, man auf 
Fragen der Schwangern, wie lange sie noch zu gehen 
hätten, (eine Frage, die weit häufiger vorgelegt wird, 
‚als die, ob sie wohl glücklich entbunden würden) zu 
‚jeder Stunde befriedigende Antwort geben: man darf 
nur die Dose aus der Tasche holen, sie mit den ge- 
wöhnlichen Formalitäten in den Händen herumdrehen, 


*) Dessen Gynaecologie, IL Theil, . ...,. Kar, 


a. 


und so wird man nach ein Paar Fragen, die man 


geiban, zur Zeitgewinnung» die Zahlen zu finden, 


im Stande seyn,» die erwünschte Antwort zu geben. 


Bei Entbindungen, besonders bei langwährenden, will 
sich zwar das Schnupfen nicht recht schicken; (ob- 
gleich vielleicht der Geburtshelfer, der sich eines 
starken Tabacks bediente, den Verlauf der. Geburt 
abkürzen könnte, indem Er mit dem untersuchenden 


Finger, womit er 80 'eben eine Prise genommen, den - 


Muttermänd reitzen und 80 seine Thätigkeit beschleu- 


nigen kann) und der Verfasser kannte einen Geburts- ° 


helfer, der stets zwei Dosen bei sich führte, wovon 
die eine Dose mit Taback, die andere mit Pomade 


gefüllt war, ‚wobei sich indessen . der Priester der - 


Lucina leider in Gedanken. öfters vergriff. 

Indessen erquickt doch eine gute. Prise Taback 
den Geburtshelfer bei seinem Geschäfte , besonders 
des Nachts, ‘wenn seine Geduld schon aufs höchste 


gespannt wird, sie erhält ‘hn munter, bringt ihn auf 


andere Gedanken, und nützt ihm auch in ästhetischer 


Hinsicht, Eben 80 könnte sich „der Schnupftaback 
zur Wiederbelebung von scheintodt gebornen Kin- 
dern eignen, mit Salmiakgeist befeuchtet auf die 


Zunge gebracht u. &.w. — Doch ‚Herausgeber ver- 


fällt gar in eine Lobrede dieses edeln Krauts» wozu 
er sich um so weniger. berechtigt fühlt, da er den 


Taback nicht einmal sub utraque forma genielst, d. h 


garinicht Raucher ist, und doch ‚gehört auch das 


audiatur eb -altera pars dazu, um die Laudes pro 


rostris vollständig, ‚halten, zu können, Er verweist 
Siezors Journal, VI, Bd, »s St. I 


\ 
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in dieser Hinsicht auf Neandri, tabasologia, r 
seiner Seite aus: procul hino, procul ite p 
und kehrt zur Sache zurück. — Die Dos 
ist ziemlich grofs, auf deren Deckel sich auı 
in der Mitte Lucina sitzend befindet, zunäc 
einer Schlange und dem in Zirkeiform darg 
Kalender-umgeben , welcher so eingerichtet | 
der im ersten Kreise angegebene Tag den d 
ception, Oder wenn er unbestimmt ist, den ı 
ten Menstroatien, der im sten Kreise Stehe 
die Mitte der Schwangerschaft oder ‚den 140 
und der im Sten Kreise das Ende der Sch 
schaft oder den Eintritt der ı0ten Menstrua 
zeigt, wie beiliegende Tabelie ausweißt. 


Inwendig auf dem Deckel stehen die c 
ristischen Merkmale, welche die menschlich: 
am Ende.eines jeden Mondsmonats an sit 


_ ebenfalls ia einem Kreise: 


I.-Monat. Nur aus zwei Bläschen K 

"Stamm: bestehend. Grolse 
en . Bläschen #/,". 

Eu Monat. Erstes Erscheinen der ‚Glie 

- Kleines Nabel-Bläschen. ı", 

Im. Monat. Erstes Erscheinen der Fin 

ni “-Zehen, Verschwinden de: 

= Bläschens, 2-e"/,. ı?/, I 

IV. Monat. Erstes Erscheinen der Nägel, 
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V. Monat. 


VI, Monst, 


VII Monat, 


Vin. Monat. 


IX, Monat, 


X, Monat. 
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Erscheinen der Wolle auf der Ober- 
haut, verhältnilemäfsig zu grolser 
Hinterkopf, 6-6”. 15-20 Lth, 
Ausbildung der Muskeln und daber 
erste fühlbare Kindesbewegung, mehr 
Proportionirte Gliedmalsen. g-ı0", 
1- ı'/, db» 

Zerspringen der Augensternhaut und 
Herabsteigen der Hoden, untere Glied- 
malsen mager, 12-14. g=2!), db. 
Sehr rothe und wollichte Haut, vor- 
waltende Grölse des Kopfes und der 
Fontanellen, ältliche Gesichtseüge. 
15-16. 3-4. 

Minder rothe und wollichte Haut, 
mindere Grölse des Kopfes und der 
Fontanellen. 17-18”, 5- 5", bb 
Blasse nicht wollichte Haut, Vorhan= ° 
denseyn .der Augenbraunen und 
Wimperhaäre, Härte der Näpel, Fe. 
stigkeit der Ohr- und SA ROTEN | 
jugendliche en 19 - gı1”, 


6-7), Db- 


Hinten auf der Dose selbst befinden sich eben so 
die charakteristischen Erscheinungen am' schwangern | 
Weibe am Ende eines jeden Mondsmonates. ° 


I, Monat, 


I. Monat, 
IN, Monat, 


Schthl, dick und weich. Mmd. rund, 
Unterleib etwas aufgetrieben. 


Schthl: tief stehend ; Plattbanch, 


Schthl. wie im ersten Monat, MG, 
Il2 








iv. Monat. 
v. Monat. 


vI. Monat. 


VII. Monat, 


vIl.: Monat. 


IX. Monat. 
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noch nicht fühlbar. Anschwellen der 
‚Brüste; leichte Stiche in selbigen. 


Geringe Wölbung des Unterbauches; 
MG: dicht über der Schaambein- 
fuge fühlbar; Schthl: mehr elastisch, 
3/, lang. Ä 
Starke Wölbung des Unterbauches; 
MG. mitten zwischen Nabel und 
Schaambeinfuge; Schthl: höher und 
mehr nach hinten gerichtet, | 
Stärkste Wölbung des Unterbauches; 
MG. dicht unter dem Nabel, dieser 
halb verstrichen und aufwärts ge- 
richtet; Schthl °/,” 1. fühlbare Kin- 
desbewegung. | 
Wölbung des Mittelbauches; MG. 
dicht über dem- Nabel, dieser fast. 
ganz verstrichen und weniger auf- 
wärts gerichtet. 
Wölbung. des gespannten Oberbau+ 
ches, der weiche MG. mitten zwi- 
schen Nabel und HG. Nabel nach 
vorn gerichtet, nicht mehr vertieft, 
ganz verstrichen. 
Stärkste Wölbung des gespannten 


° Oberbauches. Der weiche ungleich- 
' mälsig abgerundete MG. dicht unter 


der HG., Schwerbeweglichkeit des 
vorliegenden Kindstheils ; ° Schthl, 


-kaum zu erreichen, '/," lang. . 


93 


X. Monat, Stärkste Wölbung des-Mittelbauches. 
Abplattung ‚des erschlafften Ober- 
 bauches, der harte nach den Kinds- 
- theilen geformte MG.dicht üder dem 
kegelförmig hervorgetriebenen Na- 
“bel; Schthl. verstrichen. Festlage- 
rung und tiefer Stand des Kinds- 
__ theils im kleinen Becken. | 
- Endlich ist auf dem Boden der Dose der Ge- 
brauch des. Kalenders angegeben » womit sich aber 
gewils jeder wackere Schnupfer bald bekannt machen 
wird, um nur seine ‚Dose füllen und sie 80 wirklich 
ins Leben überführen zu kögpen. | 
Gebrauch des Kalenders, , 
Der im-ıten Kreise angegebene Tag zeigt die 
Conception, oder, ist diese unbestimmt, die letzte 
‘Menstruation an; der im 2ten Kreise stehende Tag 
die Mitte der Schwangerschaft ‚ den ızoten Tag; im 
öten Kreise das Ende der Schwangerschaft oder den 
Eintritt der aoten Menstruation. | 
Erklärung der Abkürzungen. 
Schthl: Scheidentheil. Mmd: Muttermund 
MG: Muttergrund, HG: Herzgrube. 
Unterschied zwischen einer 
Erst- ‚und Mehrgebärenden. 
Haut des Unterbauches | 
straf — —  schlaff, gerunzelt. 
Schthl: gleichmäßig / 
verstreichend — aufgewulstel bleibend, 
Mmd: rund und E 
geschlossen — offen und mit Einrissen, 
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‘Ob nicht für solche, die. keine Schnupfer von 
Profession sind, der auf dem äusserlichen Deckel 
befindliche Kalender sich auf das Zifferblatt einer Ta- 
schenuhr anbringen lielse? Herausgeber sollte den- 
ken, bei dem jetzigen Standpunkte der Kunst, wo 
man besonders auf Uhren. so viel beisammen hat, 
ausser den gewöhnlichen Stundenzahlen auch Mo- 
natszahlen, Wochentage etc., müfste dieser Vorschlag 
wohl auszuführen seyn, und Herausgeber will es 
versuchen, einen Künstler dafür zu gewinnen. Eine 
solche Uhr mülste einem Arzte, der zugleich Geburts- 
‚ helfer ist, sehr erwünscht seyn ; um so mehr da der 
Arzt doch mit den gewöhnlichen Taschenuhren nicht 
auskommt, sondern doch eine complicirtere, d.h. 
eine mit einem Sekundenzeiger haben muls, und 
diese werden doch durch die neuen englischen Mi- 
nuten-Sandührchen nicht ersetzt, da nur zu leicht 
der Kranke an den Tod erinnert wird, wenn der 
Arzt diese kleine Sanduhr in der einen Hand hal- 
‚tend, mit der andern des Kranken Puls befühlend 
vor ihm steht, und kömmt nun noch gar der grolse 
Doktorsstock dazu, so gestaltet sich am Ende dem 
Kranken der heilbringende Aesculapsstock — zur 
Hippe. 


| In beigefügter Abbildung (Tab. ı.) findet man 
die vier Flächen der Dose. 

No. a. zeigt die auswendige Fläche des Dosen- 
deckels, -Lucina in der Mitte sitzend, von der 


Schlange und dem eigentlichen Schwarigerschaftska- 
lender umgeben, 


a 


Nro, 2. die hintere äussere Fliche der Dose, - 
worauf die charakteristischen Erscheinungen des 
schwangern Weibes befindlich sind. | 

Nro. 3. die innere Fläche des Deckels, enthal- 
tend die charakteristischen Merkmale der mensch- 
lichen Frucht. - 

Nro. 4. die innere Fläche der Dose, den Ge- 
brauch des Kalenders enthaltend. 

Bestellungen auf eine Dose mit diesem Schwan- 
gerschaftskalender können ' bei Herrn Feder in 
Berlin, Mittelstrafse No. 12. par terre gegen Voraus- 
zahlung: oder-Anweisung von ı Thaler ı6 Groschen 


Preuls. Cour., gemacht werden, — 
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‚Praktische Miszellen. 





1). Ueber den Nutzen des secale cornutum als 
Beförderungsmittel langsamer Geburten. . 


(Aus: dem Lond, med. repository. - Sept.: 1825.) 


Viste Gräser und grasartige Pfanzen sind bekannt- 
lich einer Krankheit unterworfen, welche die Bota- 
niker olavus oder Mutterkorn nennen, _Es ist 


dasselbe eine Monstrosität des Fruchtknotens, welche 
‚darin besteht, dafs ein oder mehrere Samenkörner 


sich ausdehnen und dicker werden, als gewöhnlich, 
obne einen Keim zu haben: es hat eine unregel- 
mälsige, gebogene Gestalt, ist etwas kleiner als der 
Sporn des Haushahnes , aber deniselben ziemlich 
ähnlich, Wildenow unterscheidet ein gutarti- 
ges und ein bösartiges Mutterkorn, Jenes ist 
bleich veilchenblau, innerhalb weils mehlig, und 
ohne Geruch und Geschmack , und es kann ohne 
Schaden mit Körnern vermahlen werden, Dieses ist 
dunkel veilchenblau oder schwärzlich, hat innerhalb 
eine bläulich graue Farbe, einen unangenehmen Ge- 


'ruch und einen scharfen ätzenden Geschmack. Das 


” 
» 


“ 
E) 
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Mehl davon ist zähe, saugt warmes, Wasser langsam 
ein, hat beim Kneten nichts: Schleimiges und das 
Brod sieht veilchenblau aus, Am.Roggen hat man 
es hauptsächlich beobachtet, und die Engländer nen- 
nen es daher horned, spurred 8. blasted rye; bei 
den Franzosen heilst es eryob und die Mediziner 
- nennen es secale cornutum. Es soll von zu grolser . 
Feuchtigkeit entstehen. Ohne uns nun weitläufger 
mit den nachtheiligen Folgen einzulassen, die sein 
Genuls bei Menschen veranlafst, wollen wir viel- 
mehr hier: eine kurze Uebersicht von dem Nutzen 
geben, den das seoale cornutum für die medicinische 
Geburtshülfe haben soll und. von den in dieser Hin- 
sicht gemachten Erfahrungen. - . 

Schon vor einem: halben Jahrhundert soll das 
Mutterkorn in Frankreich und in Amerika-gebraucht 
worden seyn, um bei langsamen Geburten die We- 
hen zu verstärken und zu beschleunigen, aber es 
scheint damals noch- nicht von Aerzten zu dem Behuf‘' 
angewandt worden zu seyn, und da es in den Hän- 
den der Hebammen oft Schaden anrichtete, 80 fiel 
es bald fast ganz in Vergessenheit, bis es vor eini- 
gen Jahren durch Dr..Stearos zu New-York in 
regelmälsigeren Gebrauch gezogen wurde. — 

Wenn man es während .des Geburtsakts in star- 
ken Gaben gibt, so soll es in der Regel den Uterus 
in anhaltende Aktion setzen, so, dafs die Nachwir-, 
kung länger als eine Stunde anhält, oder so lange, 

‚bis die Gebärmutter sich ihrer Bürde entleert hat, 
Jedoch auf diese Art oder unter unpassenden Um» 





'% 
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| ständen "gegeben, soll es zuweilen auf die Mutter 
und noch häufiger auf das Kind nachtheilig wirken, 
dahingegen wenn das Kind eine normale Lage hat, 
wenn die Geburtstheile gehörig erweitert sind, und 
das Fortschreiten der Geburt blofs durch mangelnde | 
Kraftäufserung des Uterus verzögert wird, dann sol- 
len ein Paar: mälsige Dosen, in passenden Zwischen- 
räumen dargereicht „ die Wehen beleben und ihre 
Kraft erhöhen und solchergestalt die Geburt des Kin- 
‚des ganz auffallend befördern. Auch die Fehlgebur- 
"ten und in solchen Fällen, wo eine Frübgeburt wün« 
schenswerther, hat man das 'sesale sornutum ver- 
"sucht, aber im Allgemeinen mit geringem oder gar 
keinem Erfolge. Man ist daher über seine Wirkun« 
gen noch nicht recht einig: es scheint jedoch auf den 
schwangern Uterus specifisch zu wirken; die 
Wirkungen pflegen sich in der Hegel bald nach An- 
wendung der passenden Gabe einzufinden ; sie sind 
oft hefiig und gleichen in jeder Rücksicht den na- 
türlichen Geburtswehen. Man gibt das Mittel ent- 
“ weder in Substanz, fein pulverisirt, oder in einem 
 wälsrigen Aufguls. Das Pulver ist freilich leichter 
bei der Hand und wirkt vielleicht auch schneller, 
aber der Aufgufs bringt nicht so leicht Uebelkeit _ 
hervor und soll am Ende eben so wirksam seyn. Ein 
Skrupel des Pulvers soll eine wirksame Dosis seyn, 
und von dem Infus bildet man eine gleiche Dose, 
dadurch, dals man ein Drachma_ des Pulvers 20 Mi- 
nuten lang in drei Uuzen kochendem Wasser auf- 
wallen läfest, Der Aufguls hat eine veilchenblaue 


% 
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Farbe, einen ekelhaften, etwas scharfen Geschmack. 
Nöthigenfalls kann man nach einer Stunde die Gabe 
wiederholen. | 


Anwendung. 


I. Normale Geburten: ı) H .«: 47 Jahr 
alt, siebente. Geburt ; Zwillingsgeburt. . Das erste 
Kind war todtgeboren, nach ı5 Stunden waren noch 
keine Wehen eingetreten. Man gab einen Aufzufs 


des sesale cornutum; zehn Minuten darauf stellten 


sich Wehen ein, und nach einer Stunde war ‘das 
Kind und die doppelte Nachgeburt abgegangen. Mut- 
ter und Kind befanden sich wohl. 

2) Dritte Geburt der Kreisenden; die Häute w2- 
ren geborsten und die Wässer in den ersten zwölf 
Stunden abgegangen; nach 36 Stunden waren keine 
Wehen eingetreten; ‘der Kindskopf stand am Ein- 
gange des kleinen Beckens, der Muttermund war 
weich, ausgedehnt, über eine Krone grofs. — Man 
gab das genannte Mittel; nach fünf Minuten stell- 
ten sich Wehen ein, und in einer Stunde war die 
Geburt beendigt. Das Kind, ein starker Knabe, 
war dem Anschein nach todt geboren, erholte sich 
aber bald wieder, 

3) Roberts — Die Geburt hatte schon 56 Stun- 
den gedauert; man hatte der Mutter zur Ader ge- 
lassen , ein Klystier und ein Opiat gegeben, aber es 


trat keine Wehe ein; der Muttermund war hinläng- 


lich erweitert, und der Kopf stand fest auf dem 
Beckenrand , die Theile waren geschwollen , aber 
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nicht heif. — Fünf Minuten nach ‚Anwendung 
‚jener Infusion erfolgte eine starke Wehe; nach einer 
halben Stunde kam das Kind zur Welt und eine 
- Stunde später die Placenta. Das Kind war Anfangs 
nicht sehr lebendig, ‘aber es erholte sich ka _ 
as 1821.) a 

: 4) Dieselbe Frau wurde im folgenden Jahre 


. (September) „ da die Geburt langsam und schwierig 





war, wieder durch die Anwendung des seoale ent- 
bunden, das nach zehn Minuten wirkte. Mutter 
und Kind waren wohl, 

5) Gr... Die Geburt hatte schon zwei Tage 
gedauert; die Mutter war sehr erschöpft, der Kin- 
deskopf eingekeilt (?), — das Secale zeigte sich 
nach zwölf Minuten wirksam. Mutter und Kind 
waren wohl. 6) Frau R. — eben so. | 

U. Podtgeborne Kinder. )W.— 291. 
‚alt, Erstgebärende, seit 44 Stunden mit der Geburt 
umgehend; die Theile waren gehörig erweitert, die 
Kindeslage normal. Man reichte ihr einen Skrupel- 
‘in Substanz; nach etwa fünf Minuten traten heftige 
Wehen ein und nach 2 Stunden kam ein todtes Kind 
zur Welt ; die Nachgeburt folgte nach einiger Zeit, 

8) Frau K. — war schon seit 20 Stunden in der 
Geburt begriffen. In den lezten Stunden hatte sich 
der Muttermund vollkommen erweitert; das Kind 
»blieb unverändert stehn; die Kräfte waren sehr er- 
schöpft; die Wehen schwach. Sie bekam den Auf- 
‚gula (Dj auf 2ij), der einige Reaktion auf den Puls 
und Wehen hervorbrachte; nach zehn Minuten er- 


“hielt sie nochmals dieselbe Dose, wodurch die We- 
hen sich vermehrten, nach 35 Minuten, da das Kind 
immer noch nicht vorgerückt war, gab man eine 
‚dritte Gabe, und nach einer viertel Stunde die vierte. 
Hierauf folgte sogleich eine heftige Wirkung und 
nach kurzer Zeit war ein todtes Kind geboren. In 
diesem Falle scheinen das perinaeum und die äufsern 
Geburtstheile big fast zum Augenblick der eintreten- 
den Entbindung gespannt rigide geblieben zu seyn. 

9) A. T. 42 Jahr alt, primipara. Die Geburt 
hatte schon seit drei Tagen ihren’ Anfang genommen, 
und während dieser ganzen Zeit waren die Wehen 
schwach und unkräftig geblieben. Man gab das in- 
fusum, Näch einer halben Stunde nahmen’ die WVe- 
hen beträchtlich zu und dauerten an bis nach etwa 
6Stunden ein todtes Kind zur Welt befördert war. 

10) Frau P. — 43 Jahr alt, primipara, seit ı8 
Stunden kreisend; der Kopf steht in der untern 
Apertur; Wehen sparsam und schwach; die weichen 
Theile erschlafft; das Mittel wurde gereicht, und in 
weniger als zehn Minuten trat eine Wehe ein, der. 
in einer Stunde hindurch immer häufigere und stär- 
kere folgten, bis ein todtes Kind geboren wurde. 
Die Placenta folgte_in diesem Falle erst. nach drei 
Stunden. | | 

II. Fehlgeburten. ı1) P. — 22 Jahr alt 
erste Schwangerschaft. Der Foetus kam. zum Vor- 
"schein, wie es schien im fünften Monate, sechs Stun- 
den, nachdem das Mittel angewandt worden. war, 
ohne dafs es den geringsten Einflufs geäulsert 
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hätte. Nachher gab man zwei gewöhnliche Klystiere 
nach einander, wodurch eine Menge verhärteter Excre- 
| mente entleert wurde, und ein fortdauernder Drang 
zum Stuhlgehen eintrat. Ein Paar Stunden später 
fand man die Placenta’ locker in der Vagina liegen. 
- 12) Frau —, welche schon viele Kinder gebo- 
ren hatte, abortirte, im vierten Monate: es war eine 
Zwillingsschwangerschaft ; der zweite Foetus und die 

Nachgeburt war ‘noch zurückgeblieben; man gab 
Purganzen und Klystiere, in zwei Tagen nach’ dem 
Abzange des ersten Foetus drei Gaben eines starken 
Aufgusses des seoale cornutum, aber — ohne Erfolg. _ 
Am vierten Tage, erfolgte. von selbst ein Abfluls, 
Anfangs: von Wasser, dain von Blut, und mit'eini- 
ger Anstrengung wurde der zweite Foetus mit dem 
* doppelten Mnoutterkuchen entwickelt, — 

IV. Geschwulst des Uterus. ı3) Fräulein 

M. — hatte schon lange an einer Krankheit‘.der Ge- 
bärmutter gelitten; eine grofse Geschwulst war be» 
reits durch Ligatur aus der Vagina entfernt worden; 
es hatte sich aber eine zweite gebildet, von der hin 
und wieder grolse Stücken abgingen. Um nun den 
Uterus zu einer kräftigen Aktion zu reizen, 80 dals, 
wo möglich, die. ganze Masse in die Scheide drin- 
gen möchte, gab man innerhalb ein Paar Stunden 
drei Gaben des genannten ‚Mittels, zu 20 Gran, Der 
Zweck wurde erreicht, aber man mulste das Mittel 
bald aussetzen, da die Ceschwulst um so schneller 
zu wachsen schien, je schneller einzelne Theile der- 
selben entfernt wurden, | 


—_ 183 — 
14) D— bot einen ganz ähnlichen Fall dar. 
Man förderte auf gleiche Weise die Geschwaulst in die 
Vagina, und entfernte sie, dann durch die Ligatur , 


und sie kam nachher nicht wieder. 
(Vom Dogtor Steinthal in Berlin.) 


9) Anwendung der Punktion bei einem Kinde - 
- von’ neun Monaten mit hydrocephalus ; Von. 
Rob. Gray. 

(Lond. med. et phys- J. 1825.) 
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Das hier in Rede stehende Kind war von armen | 
Eltern geboren und schon von Geburt an, bei übri- | | 
' gens gesundem Aussehen, sehr elend. Als es'einen 
Monat alt war, war sein Zuständ folgender: Der 
Rückgrath gespalten, der Kopf etwas grölser als ge- 
wöhnlich, die Unterschenkel nach vorn gebogen, die 
' Kniescheiben fehlten; die Füfse waren nach innen 
gebogen und gleichsam mit einer Schwimmhaut ver- 
schen. Auf den Rückgrath liefs man einen mälsigen 
Druck anbringen, der auch nach einiger Zeit nicht 
ganz ohne Wirkung auf die Geschwalst blieb, ohne 
‚das Allgemeinbefinden zu afficiren. Das Kind wurde 
übrigens nicht weiter ärztlich behandelt. Als es neun 
' Monate alt war, fand Hr. Gr. es sehr verändert: der 
Kopf:hatte an Umfang zugenommen, die Stira ragte 
hervor; das Gesicht war klein und dreierkig, die 
Augen eingefallen , und von einem gelben zum Theil 
trocknen Ringe umzogen; der Appetit unmälsig; der 
Datmkanal' verstopft,‘ Urinflufs unbehindert. Das 


‘ Kind wimmerte beständig, manchmal schrie es laut 
| B 
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auf, als ob es heftige Schmerzen hätte. Der Hirn- 
schädel war mit Flecken unterlaufen, aus denen eine 
Menge Wasser abflols. Um diesen Abfluls zu ver- 
mehren, wurde ein weicher Umschlag darüber. ge- 
macht’ den man- aber ‚nach ein Paar Tagen wieder . 
bei Seite setzte, da er nicht den erwünschten Erfolg 
hatte. Einen Tag um den andern erhielt das Kind 
_ ein abführendes Mittel, das aber weiter nichts be- 
wirkte, als dafs es den Darmkanal in Ordnung er- 
hielt. Unter diesen Umständen beschlols Hr, Gr., 
die Punktion zu versuchen. Die Beschaffenheit des 
Kopfs war folgende: Grölste Peripherie 27 Zoll; von 
einem Ohrläppchen zum andern über den Scheitel 
hinweg ı8'; von derselben Stelle rund um das Hin- 
terhaupt ı7"; von der Nasenwurzel an bis zur,grölst- 
möglichen Nähe des Atlas ı9g ; Trennung der Kno- 
chen in der Kranznath 2%/,"; in der Pfeilnath Z". 
‘das Stirnbein war in der Mitte verknöchert. Der 
Schädel war dünn mit Haaren bedeckt und schuppig, , 
Der Puls war intermittirend, so. schwach und be 
schleunigt, dafs man ihn ‚nicht zählen konnte; der 
Athem bei ruhiger Lage regelmälsiger; der.Kopf fühlte 
sich warm an. Die Operation wurde nun so. vollzo« 
‘gen. Ein fHaches Troikar wurde zur linken Seite des 
Längensinus, etwa einen Zoll hinter dem Rande des 
Stirnbeins in schräger Richtung eingestolsen ‚so dals' 
eine klappenartige Oeffnung entstand, aus der zehn. 
Unzen einer hellen ströhfarbenen Flüssigkeit abflos- 
sen. Der Kopf wurde durch eine Schlingenbandage: 
‚ unterstützt, die man nach und nach fester anzog.' 
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Das Kind wurde dadurch sehr erleichtert ; es lag nun 
sıhig ohne zu schreien. Man konnte nun bei jedem 
Herzschlage das Cirkuliren des Blutes im Kopfe durch- 
fühlen. Die Kanüle, die etwa 1°/," lang war, war 
so klein in ihrem Zumen, dafs die zehn Unzen Was- 
ser sechs Minuten Zeit gebrauchten, um durchzu-- 


Riesen. Den Abend durch. und die folgende Nacht 


schlief das Kind ruhig; nahm zu Zeiten seine Nah» 
rung mit gewöhnlichem Appetit, In der Nacht hatte 
es, vermittelst des abführenden Mittels; zweimal 
Stahlgang. - Nach drei Tagen war jedoch der Kopf 
wieder so voll, dafs man die Bandage lockerer machen | 
mulste. Die Haut über dem Verknöcherungspunkt 
des Stirnbeins war entzündet, die andern Flecke auf 


dem Kopfe durch den Druck der Bandage gereizt. 
‚Am zehnten Tage nach der ersten Panktion wurde 


die Operation wiederholt. Man erhielt 16 Unzen 
eines etwas dunkleren Fluidums, wieder mit gutem 
Erfolge. — Leider konnte Herr G. dss Kind in vier-. 
zehn Tagen nicht besuchen, und bei seiner Rückkehr 
fand er es nicht mehr. Es war bereite vor fünf Ta- 


gen gestorben und die Sektion folglich versäumt 


worden, _ (Von Ebendemselben.) 


3) Corpora lutea — in dem Ovario eines fünf- . 
. jährigen Kindes. 
(Lond. med. reposit. Aug. 1825.) 

«Man hat lange geglaubt, dafs das Vorhanden- “ 
seyn der corpora lutea in einem oder dem andern 
0vario ein sicherer Beweis schon statt gefundener 

Sızsorns Journal, Vl.Bd, ss, KK | | 
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Schwangerschaft sey.. Neuerdings hat män sich je- 
doch auf eine genügende Weise überzeugt (?)s' dals 
die Annahme falsch sey, und man hat diese Kör- - 
perchen für eine Folge des” Coitus oder wenigstens 
des Geschlechtstriebes gehalten, Aber auch diese 
Meinung scheint, sich nicht zu bestätigen. Herr 
Durlop’(Beck’s Medic, Jurispr. p. 104.) erzählt, 
uns nämlich, Herr Dr. Mackintosh, Docent 
der Entbindungskunde in Edinburg, habe in sei- 
nem Museum ein Präparat, das er bei der Section 
eines Kindes erhalten, welches er mit Herrn Dr, 
Scott ‘gemeinschaftlich in der Nähe von Edin« 
‚ burg secirt’habe. Das Kind starb nämlich, wie es 
. schien, an einer tuberkulösen Lungensucht, und 
war nicht über 5 Jahre alt. Bei der Untersuchung 
fand man das Hymen unverletzt, und in den Ova- 
rien eine Menge Corpora lutea, eben so "deutlich, 
wie bei einem erwachsenen Frauenzimmer, das 
schon geboren hats. — (Yon Ebendemselben,) 
(Ist allerdings interessant, beweist jedoch als ein- 
zelnes für sich bestehendes Beispiel nichts, und 
möchte eher zu den seltenen Naturspielen zu rechnen 
seyn, die wir uns freilich nicht immer erklären kön- 
nen, die aber doch existiren.) | | 
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A) Geburtshülfliche Anatomie, e - 


Teipzig 1805: Darstellung der. weiblichen 
Geburtsorgane sowohl im unbeschwän- 
gerten als beschwängerten Zustande 
Besonders abgedruckt aus der Encyclopädie der 
Anatomie, 8n Bandes 2te Abtheilung, nebst einem 
Anhang über das weibliche Becken und dessen 
Durchmesser, von Dr. Aug. Karl Bock, Prosector 
in Leipzig. $. ı72 in 8. und 7 Kupfertafeln in 4. 
' Die Kupfer von verschiedenem Werthe, theils 

nach bekannten Abbildungen theils nach der Natur 

gezeichnet und gestochen Vv. Schröter, sind zu klein 
und die Beschreibung viel zu‘ oberflächlich, als dals 

- sie dem Geburtshelfer genügen Könnten, _ Die erste 

und zweite Tafel (2$te u, 2gte der Encyclopädie ) 

stellen die Geburtstheile selbst unter verschiedenen 

Verhältnissen und in ibren einzelnen Theilen durch 

16 Figuren dar, «die Ste (dote) die schwangere ‚Ge- 

bärmutter in 6 Figuren und ein Ey von 14 Tagen. 

Die 4te u, Ste (31 u, Sate‘) Tafel ist der Darstellung 
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der Frucht gewidmet, die 6te As) zeigt die Lage 
des, Kindes in der Gebärmutter mit dem Kopfe und 
Steilse voran so wie die Brustwarzen und Milch- 
gänge, und auf der 7ten Tafel sind 5 Becken von 
vorn, hinten und der Seite abgebildet, 





B) Theoretische und practische Ge- 
burtshülfe, 


Landshut 1825: Die Triebfeder der Geburt. 
_ (Auf dem Umschlage steht: die Bedeutung der 
Exkretion) Eine physiologische Abhandlung 
v. Dr. Richard Hoffmann, Prof. der Patholo= 
gie in Landshut. S. 40 in &, Bu 

Den gröfsern Theil diefer Blätter füllen allge- 
meine Betrachtungen, welche selbst wenig Neues 
enthaltend auch kein neues Licht über den innern 

Vorgang bei der Geburt, auf welche sie.angewendet 


werden, verbreiten können. Der Verf. widerspricht 


der Ansicht, dals die Frucht als fremder reitzender 
Körper auf die Wandungen des Fruchthälters ein- 
wirke und dessen Muskelfasern zu Contractionen 
veranlasse, indem er nachzuweisen sich bemüht, 
dafs kein einziger physiologischer Procels durch 
Reitzung zu Stande, komme, dals also auch die‘ Ge- 
' bürt wie die ihr. ähnlichen Vorgänge sich im nor- 
' malen Lebensverhältnisse unmittelbar aus der Selbst- 
thätigkeit des Lebens entwickle,, ‘ohne erst durch 
einen äussern, fremden, reitzenden Körper veran- 
lalst und gleichsam erzwungen zu werden, Des Verf. 


ner 149 — 


Gegner stehen ihm nur in seiner eigenen Vorstel- 
‚lung 80 scharf gegenüber, in der Wirklichkeit je- _ 
doch nicht; der Verf, schreibt bei den Lebenspro- 
zessen den äulsern Einwirkungen, Anregungen oder 
Reitzen wohl zu geringen, Andere wohl zu grolsen 
Antheil zu, diels ist der ganze Unterschied; keine 
Parthei wird jedoch. so -weit gehen, die Wirkung des 
andern Faktors ganz abzuläugnen. Eine ähnliche 
Idee, dafs die Geburt als eine freie Lebenstbätigkeit 
des zu der hierzu erforderlichen Entwicklungsstufe 
gelangten-Uterus anzusehen sey, hat Carus weit 
klarer und folgerechter ‘in der 2ten Abtheilung gei- 
ner Abhandlungen zur Lehre ‘von Schwangerschaft 
‚ und Geburt $. 218 u. £.. dargestellt (S. des Ref, An- 
atige dieser Schrift im 2ten Akhtke 5n Bandes dieses 
Journals $, 446.) | 





Stralkbarg 1826: Das Gebären nach der beob- 
achteten Natur und die Geburtshülfe 
nach dem Ergebnisse der Erfahrung v. 
Dr. J. F, Schweighäuser. $.IV u. 254 in 8. 
mit:3 Abbildungen, 

In sehr. schwerfälliger und manchmal breiter 
Sprache ‚ welche das Lesen dieses sonst empfehlens- 
würdigen Buches, besonders zu Anfanuge, nicht an- 
genehm macht, behandelt der Vf, in einer Reihe ein- 
zelner Aufsätze mehrere Gegenstände aus der Geburts- 
bülfe, über die er manche neue Ansicht und vieles 
Bemerkenswerthe mittheilt, Ref, will nur das Haupt-«' 
vächlichste hervorheben, 
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2) Kativräschichte des Gebärene. — Den 
Gesetzen der Organisation genräls solle-das Weib vor 
‘vollendeter körperlicher Ausbildung gebären, damit 

| die Gebilde, welche der Frucht den Ausweg gestat- 
ten, in. besonderer Beziehung auf die Geburt ausge- 
bildet würden, die geeignete Lage und Richtung er- 
hielten, und der‘ Vf. glaubt, wenn: Weiber mit 
entstehenden Mifsbifdungen ‚des Beckens frühzeitig 
schwanger würden, könnte dadurch siärkern Mifs- 
bildungen vorgebeugt werden. Die Behauptung, dals 
"das Weib zu.Anfang der Mannbarkeiti'noch nicht 
Trieb und: Lust zum Liebesgenuls fühle, weil dessen 
noch nicht in Verrichtung gewesenes. Fortpflanzungs- 
organ noch nichts davon empfunden u möchte 
die Erfahrung nicht bestätigen, | 
| 2) Schwangerschaft und Gebären in Be«- 
ziehung auf das Zusammenleben des Men- 
‚schen in Gesellschaft, Ä 

5) Von der Ausübung der Geburtshülfe 
und der. Hülfe, bei der Geburt im Allge- 
meinen. — Manches kräftige Wort zu seiner Zeit, 

4) Von den ‘Gebilden, welche. zu der 
Schwangerschaft und der Geburt durch 
Thätigkeit oder Leiden beitragen, im All 
gemeinen. Ä 

5) Von dem Becken in Beziehung auf 
das Gebären. — Das Becken soll «gemeiniglich „ 
um so mehr Widerstand leisten, als die Gebärmutter 
“ mehr anwendet, um die Ausscheidung zu betreiben 
und um so he als die Gebärmutter sich in-die-- 


ser Verrichtung nicht übereilt.» je früber das Weib. 
mannbar werde, bei noch wenig alisgebildetem Kör- 
per, desto geräamiger werde sein Becken; weil beim 
Weibe zur Zeit der Mannbarkeit viele Kraft und 
Stoff für die Ausbildung des Beckens und der Ge- 
‚ schlechtstheile verwendet werde, sey €3 auch verbält- 
nilsmälsig kleiner, zarters empfindsamer als der, Mann. 
Mit Recht bemerkt der V£., gals Mifsverhältnils der 
Beckendurchmesser zu dem Kopfe nur selten die Zan- 
genanlegung nothwendig mache, der ‘Kopf oft nur. 
durch die Gebärmutter zurückgehalten werde; manch- 
mal sey die Ursache dieses Zurückgehaltenwerdenss 
weil 2 eben nicht zu kleine Beckendurchinesser we- 
niger weit, als ‚seyn sollte, von einander entfernt. 
wären, so dafs der sonst gut gestellte Kopf in 2 Punk- 
ien verschiedener Beckengegenden zugleich angehal- 
“ten werde. Sehr richtig bemerkt der Vf. ferner» da 
die hintere Wand des Becköns viel höher 8ey alg die 
vordere, habe € schon häufig zu Mifsverständnissen | 
Anlals gegeben, dafs die Geburtshelfer den Stand 
des Kopfes im Becken je nach der einen oder andern 


Wand bestimmten, wornach der eine für bereits tief - 


im Becken stehend erkläre, was der andere auf dem 
Eingange. Man müsse diefs nach dem breitesten und 
| unveränderlichen Theile des Kopfes» der basis cranii, 

Krönungsschichte, bestimmen 5 der Kopf stehe im Ein« 
gange des Beckens, wenn der Mittelpunkt des, gera- 
den Durchmessers dieser Hrönungsschichte in dem 


geraden Durchmesser des Beckeneinganges oder auch 
nur fast daran ist, und eben SO verhalte €8 sich mit 


% 


% 
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den übrigen ‚Stellungen. Der schräge Durchmesser 
des Beckeneinganges von der rechten Pfanne, nach 
der linken Synchondroge messe fast immer etwas 


weniger als der andere, was wohl davon herrühre, 
2 ’ 
dals der Mensch sich instinktartig niehr der rechten 


Seite bediens und mit dem rechten Fufse öfter und 
‚fester ‚aufstemme, wodurch die ‘rechte Pfanne mehr 


‚ einwärts gedrückt werde, Seltsam ist die Behaup- | 


tung, dals die zu sehr eingebogene und mit dem 


": Steilsbeine verwachsene Kreuzbeinspitze der einzige 


Fehier von Verbildung des knöchernen Beckens sey, 
weicher die Geburt aufhalte und oft die Zange nöthig 
mache, während gleich auf der folgenden Seite das 
öftere Verengtseyn des Querdurchmessers des” Aus- 
ganges angeklagt wird. Die häufigste Ursache der 
Geburtszögerung sey der verminderte Grad der Ei- 
genschaft des Beckens, den Kopf bei seinem Durch- 
gange zu leiten, in gewissen Momenten aufzuhalten 
und abzuweisen, Ein übelstehender Kopf könne zwar 
aus Anstrengung der Organisation durch Gewält von 


oben der Gebärmutter her, nicht aber durch Hand- . 


griffe und Instrumente eine günstigere Stellung er- 
halten, daher in solchen Fällen und bei vorankom- 


menden Gegenden des Rumpfes und der obern Ex- 


tremitäten die Wendung auf die Fülse angezeigt sey, 
‚der Operirende glaube manchmal, er habe etwas zu 
Stande gebracht, was vielmehr die Natur gethan habe, 

6) Von der Gebärmutter. — Den monat- 
e lichen Blutflufs erklärt der Vf. also; «wenn das zei- 
tge Ei,:welches eine nach Organischen Gesetzen be- 


_ 
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immte Zeit lang die Befruchtung vergebens erwar-. 
tet hat, verwelkt, 80 geht, die für dessen Nahrung 

in Vorrath aufbewahrte erste Ration von Geblüt ab, 
entweder. weil dasselbe während seines Aufenthaltes 
in der Gebärmutter irgend eine Eigenschaft erhalten 
hat, die es zu fernerem grganischem Dienste untaug- 
lich macht, oder weil es nun überflüssig wird, in- 
' dem es durch neucs Blut ersetzt wird auf den Reitzs 
den ein oder mehrere frischzeitige Eier nun veran- 
lassen.» Die Erklärung des Eiatretens der Geburt 
ist ungenügend und, beruht zum Theil auf irrigen 
Voraussetzungen. $. 85 bemerkt Schw., dafs ein 
sehr tiefer Stand der Gebärmutter, welcher für ein 
Zeichen kürzlich geschehener Empfängnils gelte, von 
 blolser Vollsaftigkeit und die Verwandlung des que- 
ren Muttermundes in ein linsenförmiges Grübchen, 
von jedem Reitz in der Gebärmutter herrühren könne, 
auch habe -er die Bemerkung Fischer’s, früher 
Prof. in Göttingen, dals ein solches linsenförmiges ' 
Grübchen bei Unfruchtbarkeit fast immer vorkomme 
und für die Hoffnung, der Heilung ein ungünstiges 
Zeichen sey, häufig bestätigt gefunden; doch führt 

er 2 Fälle an, wo trotz dieses Zeichens dennoch 
Schwangerschaft eintrat, bei einer ıı Jahre verheira- 
theten .. gesunden Bäurin, welche er nach einige Wo- 
ghen langem Gebrauch von China mit Eisenoxyd und 
tart, vitr. "jeden Abend ohne zu Nacht zu essen 
3 Körner .secale sornutum zerstolsen mit Zuckerwasser | 
nebmen hefs, trat etwa B Tage nachdem sie etliche 

30 dieser Körner verbraucht, Schwangerschaft ein 
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und eine andere 5 J: unfruchtbar verheirathete 23jäh« 
sige Frau wurde hald schwanger; nachdem sie von 
einem. Falle wiederhergestellt, wobei sie wegen Durch- 
schneidung “der innern Handarterie eine so. heftige 
Blutung erlitten, dafs sie in höchster Erschöpfung 
nach Hause gebracht wurde. (Von letzterer Art, dafs 


nach grolsem Säfteverlust eine bisher durch Plethora 


‘des Genitalsystemse gehinderte Schwangerschaft ein- 
trat, gibt es mehrere Beispiele, div Heilung der Un- 
"fruchtbarkeit der ersten scheint mir aber weniger in 
den Mitteln begründet. Ref.) WVenn der VE/S.87 sagt: 
‚& Durch das Betasten und Besehen des Unterleibs kann 
man die Schwangerschaft - und wie lange sie schon 
Statt hat, muthmalslich erkennen, zuch wohl ia 


Schwangerschaft Lage und Richtung der Gebärmut- _ 
ter; aber ehe die Wasser abgeflossen sind, nicht die- 


jenige des Kindes bestimmen», so muls er sich un- 
richtig ausgedrückt haben, da män bekanntlich letz- 
teres allerdings oft kann. Ein merkwürdiges Beispiel 
von Täuschung beim Untersuchen wird mitgetheilt: 
8 Aerzte, worunter 3 Geburtshelfer, untersuchten 
eine verkrüppelte Schwangere und schätzten den ge= 


raden Durchmesser des Beckeneinganges nach der. 


innern Untersuchung und dem äussern Ausmessen 
mit Baudelocque’s Dickemesser auf 2'/, Z,, und 
nach dem Tode der Wöchnerin, welche ein kleines 
todtes Kind leicht geboren, fand sich, dafs alle das 
2'/, Z. lange sehr auswärts gebogene, unbewegliche 
‚ Steifsbein für das Heiligbein und die Steils- und 
h Kreuzbeinvereinigung für die Kreuz - und Lenden- 
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wirbelbeinvereinigung gehalten und der Vorsprung 
des 5'/, Z. hohen Heiligbeins, der , Herzgrube gegen- 
über ganz unter dem Zwergfelle stand, so dafs die 
Conjugata 6 2. stark war, m“ 

n) Von der Frucht in Beziehung auf 
das Geburtsgeschäft. — Interessant und durch 


Zeichnungen erläutert, ein Auszug nicht wohl zu | 


machen, nur die eine Bemgrkung werde ausgehobeh: 
man solle nämlich die Durchmesser des Kopfes bei 
dessen - Durchgang durch das’ Becken‘ nicht 80 sehr 
in Anschlag bringen, wie gewöhnlich ‚gelehrt wird, 
denn den senkrechten und dueren ausgenommen 
könne kein anderer leicht horizontal in das Becken 


kommen, und sogar diese stünden mit einem Ende 
immer etwas höher, wenn wir sie für horizontal ste- 


hend erklärten. 


8) Vom Untersuchen und dem Ausmit« 


 teln der Lage der Frucht, — Dafs der Kopf» 


wenn er noch auf dem Beckeneingange steht, ge- 


wöhnlich mit, dem Hinterhaupte schräg nach hinten 


gerichtet und erst bei dem tiefern Stand nach vorn 


zu gefühlt werde, wie früher Nägele in einem be 


stimmten Falle und neuerdings Ritzen in seinem 
Handbuche der niedern Geburtshülfe als allgemeine 
Regel schön auseinander setzten, bemerkt unser 


Verf., ohne von letzterem Kenntnils zu‘'haben, eben=. 


falls, nur meint er, dafs der spätere Stand keinen 


Beweis von eigentlicher Drehung des Kopfes abgebe, 


‚sondern eı sey Folge des in einen 'engern Raum zu- 


sammengedrängten und dadurch zugespitzten . und 
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verlängerten Kopfes, doch läugnet er keineswegs. 
ganz, dafs der Kopf zuweilen wirklich während der 
Geburtsarbeit 'ıim Becken Drebungen mache; «es 
sind also», sagt der VE. S. ı28, «die mehrsten ‚Ver 
änderungen der Kopflage durch Drehung des Kopfes 
während der Geburtsarbeit, Täuschung, von dem 
Durchgange eines auf einen gewissen Grad nachgie- 
bigen, kugelförmigen Körpers durch eine krumms, 
konische Höhle veranlafst, ‘wodurch dieser kugelför- 
mige Körper konisch wird und weil er von ‚binten 
ber, der Krümmung der konischen Höhle nach, vor- 
angetrieben wird, Bewegungen nach vorn zu machen 
scheint, ‘wenn er nur bei Zusammengeprelstwerden 
. vorschreitat,» | 

9) Die Geburt und die -Besorgung der 
selben in hygienischer Hinsicht. — Der An- 
fang des Aussonderungsprozesses der Frucht scy der 
27öte Tag, längere Dauer der Schwangerschaft scheine 
ihm nicht leicht möglich, Der Vf, will gefunden ha- 
‚ben, dals die Eintrittstunde der Geburtsarbeit in ge- 
 naüuem Verhältnisse mit der Periode der Verdauung 
stehe, sie trete ein nach beendigter Verdanung oder 
wenn früher, so wär zur letzten Mahlzeit schon keine 
Lust mehr; aus der ohne andere Ursache vorhande- 
nen oder nicht vorhandenen Efsiust könne man: auf 
. den spätern oder: frühern Eintritt der Geburtsarbeit | 
schlielsen; vor 30 Jahren sey die gewöhnliche Zeit 
des Eintretens eigentlicher Wehen Nachts zwischen 
zı und 3 Uhr gewesen, jetzt Morgens zwischen 5 und 
10 Uhr, weil man damals stark zu Mittag und um 


8 Uhr Abends leicht zu Nacht gegessen habe, jetzt 
| ıer um 4 oder 6 Uhr Abends stark zu Mittag esse; 
Ausnahmen gibt der v£ natürlich zu. — Rücksicht- 
lich der Unterstützung des Mittelfleisches spricht sich 
der Vf. gegen Mende und für Siebold aus, ‘ 
‚ 10) Von dem Wochenbette, dem Säug- 
' organ und dem Stilien. 
ıı) Von der Kkunsthülfe in schweren 


Geburten im Allgemeinen. — Vortrefflich und . 


von der Gelehrsamkcit des Vf. zeugend, aus welcher 
die Geschichte der G.burtshülfe manche Aufklärung 
erhält, 

12) Wales auf die Füfse und Fuls- 
geburt. — Sehr gut und aller Beherzigung werth, 
wie denn überhaupt gie praktischen Abschnitte des 
Buches als Ergebnisse langjähriger zahlreicher Beob- 
achtung die vorzüglichsten sind. Man soll das Aus- 


ziehen des Rumpfes nicht übereilcn und den eigenen 


Gang der Natur dabei sorgsam beachten. E; 
3) Wendung. auf den Kopf. — Der VE, ist 


ihr nicht besonders geneigt und meint, die alten Ge- 


burtshelfer, Mauriceau etc,, welche sie sehr häufig 
anwendeten, hätten sie nicht ohne Grund hintange- 
setzt, Sich auf Selbstwendung zu verlassen, hält er 
für sehr gewagt und unsicher. 

14) Von der Anwendung der Geburt 
zange — Verbesserungen und Zusätze zu der schon 
im Jahr 1796 herausgegebenen Schrift des V£., prakt. 

‚ Anweisung zur Entbindung mit der Zange. Jeden 


Unpartheiischen wird es freuen, dals der Vf, hier und 
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an andern Stellen dieses Buches den ausgezeichneten 
Verdiensten des nur zu oft: mifskannten Boör die 
"volleste Anerkennung ertheilt, Die Anlegung der 
| ‚Zange über und auf dem Beckeneingange hält er für 
‘ ein selten angezeigtes Wagestück und ist der Mei 

nung, dafs man oft sie da angewendet geglaubt habe? 
_ wo man es mit einem schon im- Eingange befindlichen 
Kopfe zu thun gehabt. Der .Vf. legt öfter bei der 
"gewöhnlichen Bettlage die Zange an und erklärt, 


wie schon an einer andern Stelle, er entblöde sich | 
gar nicht, da wo er es nützlich halte, besonders wo 


‚der Damm Sorgsamkeit anspreche, die Augen zu ge- 


brauchen. Des V£. eigenthümliche Methode der Zan- 


genanwendung beruht darauf, dafs man nicht den 
ganzen Kopf auszuziehen, sondern nur den nach 
dem Kreuzbein gelegenen Theil herabzuhebeln habe, 
wobei der unter dem Schoosbogen anstehende Theil 
gleichsam einen Stützpunkt bilde, Der ganze Ab- 


schnitt verdient gelesen und wieder gelesen zu werden, 


18) Von der veranlalsten Frühgeburt,— 
Der VE£. ist dafür, will aber, man solle das künst«- 
liche Wassersprengen möglichst vermeiden und vor« 
her suchen. den Muttermund zu erweitern, durch Aus- 
dehnen und Einspritzen zu reitzen. 


16) Von einigen Arten von besonderer 


‘ Aushülfe. — Die Enthirnung wird nicht verwor« 
fen. Bei ı5 Fällen v, placenta praevia wurden, 10 


Mütter und 5 Kinder gerettet, eines durch Wendung 


auf die Fülse, 2 durch Sprengung der Blase und Vor- | 


'ankommenlassen des Kopfes, 


Von ı7 Armlagen ı0 
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wite Kinder, 3 wurden durch Wendung auf die Fülse 
erhalten, 4 durch Zurückbringen des Armes und Ein- 
tretenlassen des Kopfes; dreimal war die Schulter, ein 
Theil der Brust und Hals so tief eingekeilt, ‚dafs sie 
nicht zurückgebracht werden konnten, der V£. schnitt 
und’ zwar zweimal nur mit der Nabelschnurscheere die. 
Halswirbelbeine und Hauttheile durch, 208 das Kind 


in 2 Theilen, erst Rumpf dann Kopf aus, alle 5 
Mütter leben noch. | 


| ı7) Nachtrag und Berichtigung einiger 
frühern Aeulserungen. —. Der Vf. bekennt». 
er habe in einem frühern Aufsatze über Zurückbeu«- 
gung der Gebärmutter zu absprechend die durch Hand- 
 griffe gemachte Reposition verworfen, in einem hier 
- erzählten Falle gelang sie erst vollkommen und blei«- 
bend nach 9 Wochen lang beinahe täglich vorgenom« 
inenen Manipulationen. Zwei merkwürdige Eälle 
von Gebärmutterzerreilsung. Die eine jojährige Frau 
hatte schon 6mal geboren, aber nur das erste um 
2 Monat zu früh geborne Kind war am Leben ge- 
blieben, da der Krenzbeinvorsprung in spitzem Win- 
kel in den Beckeneingang vor- und abgedrückt und 
die rechte Hälfte des Beckens viel kleiner als die 
linke war. In ‚dieser 7ten Geburt wurde der VE. ge- 
rufen, weil trotz heftiger Wehen der Kopf schon 5 
Stunden unbeweglich am Beckenausgange stand, die 
Bemühungen mit der Zange fruchteten nichts, als 
während des Ausruhens unter einer Wehe ein. hefti- 
ger Knall gehört wurde, der Kopf war verschwun- 
. den und der Vf, konnte schon in */, Minute das Kind 
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leicht an den Fügen. ausziehen; beim Wegnehmen 
der Nachgeburt, fand er eine Menge sich stark win- 
dender Gedärme im Uterus, welche er wegen hefti- 
ger Schmerzen nicht zurückbringen konnte; nach 
6 Wochen elenden Zustandes gingen 2 Faustgrolse, 
geronnener Milch ähnliche Klumpen durch die Mut- 
tgscheide ab und eine ähnliche Materie eiterte unter 
dem Nabel aus, damit folgte Wiederherstellung, bald“ 
die Menstruation und nach ı'/, Jahren entband sie 
der V£.. durch die Wendung von einem todten Kinde 
mit vorliegendem Armie und er fühlte hierbei keine 
‚Spur von Rifs oder Narbe, Im andern Falle von 
Gebärmutterrils bei am Ausgange stehendem Kopfe 
fühlte der Vf, bei der Wendung auf die Fülse 2 
Risse von 2'/, Z. als Schenkel eines Dreiecks und 
den Kopf in der Bauchhöhle, das Kind kam todt, 
_ aber die Mutter starb erst 6 Wochen nachher und 
die Leichenöffnung zeigte ein eiterndes fingerdickes 
Loch unten auf der rechten Seite der Gebärmutter. — 
Bei 2 Kindbetthieberkranken mit sehr schnellem Pulse, 
heftigen Schmerzen im Unterleibe und Geschwulst 
desselben, welche der Vf. schon für verloren hielt, 
gab er nach dem Recepte eines ihm unbekannten 
franz. Arztes: Rec, Calom, Extr. Hyose. aa gr. Xjj, 
Op: p- gr. Viij - Xjj, m. f. pil. No.Xjj. S, Alle e 
Stund. 5 Pillen und sah innerhalb 12 Stunden uner- 
wartet Hülfe, 
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G Diätetik neugeberner Kinden 
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Wien 1825: Anweisung zur Ernährung neu- 


geborner Kinder. Eine Schrift für besorgte 


Eltern von Raphael Ferd. Husuan, Operateur, 
Augenarzte, der Chir; u. Geburtshülfe Magister: 
S, Val. u, 204- in & 


Eine zu diesem Zwecke recht passende, gut aus- 
gearbeitete: Schrift, welche die sonst 80 leicht über- 


schrittene,. nothwendi ige: Gränze zwischen ı dem Zuviel 


und Zuwenig wohl beachtet. Ref. war es angenehm 
zu lesen, dafs der .Vf., wie er selbst auch thut, sehr 


darauf dringt, die Hinler nicht an das Trinken wäh» », 


tend der Nacht zu gewöhnen und das Entwöhnen 
von der Brust nicht plötzlich, sondern nur ganz 
allmählich vorzunehmen. Auf die schädlichen Vor- 
urtbeile uud Betrügereien ‚von: Säugammen und Kinds» 
wärterinnen wird ' mit vieler Erfahrung ‚aufmerk- 
sam geinacht; und die Nachtheile des, wie es scheint, 


in Wien (in unserer Kaiserstadt nach dem Ausdrucke 


des Vf.) häufigen Gebrauches, die Kinder Säugammen 


auf dem Lande zu übergeben und solche Personen 
nicht ins Haus der Eltern zu nehmen, mit. Recht 


bervorgehoben. Die Milch von Thieren soll in Fol- . 


gender Reihe der menschlichen am nächsten stehen : 
Elephantinnen Eselinnen , Stuten Ziegen, Kühen, 
Schafen: Am wenigsten 'gelungen ist der erste Ab- 


schnitt, von den Lebensverhältnissen de« Kindes im 


Nutterleibe und ihren Umänderungen dnrch den Ge- 


 bärungsakt, .er ermangelt öfter der nötbigen Klar- 


Sızzorns Journal, VI.Bd, ısSu | L 
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heit und Verständlichkeit für den Laien, auch hat 
Ref, die an mehreren Stellen des Buches vorkom- 
mende, schwülstige Sprache und gesuchten Redens- 
arten zu tadeln. | 





Deutsche Zeitschriften "} 
4) Sulzbach, in der Kunst- und Buchhandlung 


von Seidel:  Baiersche Annalen für Abhandlun- 


, gen, Erfindungen und Beobachtungen aus dem 
Gebiete der Chirurgie, Augenheilkunde und Ge- 
burtshülfe, herausgegeben von Dr, Franz Rei- 
singer, o. ö, Lehrer der Chirurgie u. 8. w. zu 


Landshut. ır Band, ısHeft mit 4 Kpfrt. 1894, 
252 5. 8. 


Aus dem Gebiete der Geburtshülfe enthält dies 
Heft zunächst zwei Beobachtungen von dem Mifs- 


.*) Bei der fast alljührig zunehmenden Menge periodi. 
| scher Zeitschriften und Journale ist es kaum möglich, 
alle selbst anzuschaffen und durchzulesen. Der Her- 
ausgeber wird daher in Zukunft bemüht seyn, aus 

den nicht so allgemein verbreiteten medizinischen 
Zeitschriften Deutsehlands dasjenige, was auf Ge- 

| burtshülfe ‚„‚ Frauen- und Kinderkrankheiten Bezug 

| hat, und von besonderm Interesse ist, historisch 
anzugeben, die wichligsten Momente in möglichster 
Kürze herauszuheben und nöthigenfalls kritisch zu 
beleuchten. Er hofft dadurch die mit aufriehtigem 
Dank anerkannte Theilnahme, die man seinem Jour- 
nale nun schon seit einer Reihe von Jahren : ‚ge- 


schenkt hat und von dem, die Lucina miteingeschlos- 


sen, bereits 11 Bände erschienen sind, noch zu er- 
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brauch eiserner Ringe als Mutterkränze und deren 
ichädlichen Folgen, mitgetheilt von dem Herrn Her- 
ausgeber, — 

Die Fälle sind interessant, und wir theilen sie 
daher hier im Auszuge mit. Erster Fall: Eine 
Bauerfrau hat wegen eines Gebärmuttervorfälls von, 
einer 'Hebammie ‘schon mehrere Mutterkränze ge- 
braucht, die nichts balfen, wahrscheinlich weil sie 
zu klein waren. Der vielen Versuche müde, läfst sich 
dieselbe von einem Hufschmiede einen ziemlich gro- 
ken eisernen Ring machen, den sie mit Wachs über- 
z0gen'in did Scheide einbringt, wodurch auch der 
Muttervorfal-zurückblieb. Nach etwa ı'/, Jahren be- 
kömmt diese: Frati beftige Beschwerden in der Bla- 
sengegend, Weshalb sie sich’ an einen Landbader und 
nach der Reihe an mehrere Empyriker ‘wendet. Man 
hält das Uebel allgemein für einen Blasenstein und 
die Kranke:wird dem gemäfs behandelt; die Schmer- 
zen werden ‚aber immer heftiger, bis endlich nach 
seche qualvoll. verlebten Jahren der ihr verheifsne 
Blasenstein ‚per vaginam abgeht. Nach Entfernung 
eines Theils der. äulsern Schichte des Conkrements 
‚entdeckt man ‚den eisernen Ring ‚und erst. na 


'höhen und die noch gemeinnütziger > zu machen, 
so wie er auch in der Folge durch interessänte Origi- 
‚nal -Abhandlungen,, Beobachtungen, und jährliche 
"Berichte sämmtlicher Gebäranstalten des preufsischen 
Staates demselben eine wesentliche Vervollkommnung 
zu‘geben sich bestreben wird, die ihm schon von. 
mehreren sehr hochgeachteten Directoren und Colle- 
gen zugesichert sind. 


Le 





nert sich die Kranke," dafs, sie ‚selbst denselben ;appli- 
cirt habe. ‚Pat. starb bald nachher an den Folgen: ih- 
rer Unvorsichtigkeit. Das entleerte Conkrement wur- 
de von Herrn Hofrath Buchner chemisch, ‚amalysirt, 

und das Resultat war, wie folgt, In 100 Gr. des Con- 
krements. waren enthalten: | L <q 
ER Unauflöslicher Mucu  . e. 0 n. 10,40 , 
" Harnsäure 2 2: 2, run u tor 26,77... 


"f 


| . Phosphorsäure P) nr 2 Due SE BEE TUE. SEE BE PRuRE „29,60 R 


= Kalk . ® „se 0 . 0 _0__° 0 Pi .,.® 0 15,80 ; 


Harnstoff mit Osmazon,, salzsaurem und 
Phosphorsaurem Ammoniak _ ar AB, 


| Salzsaurer. Kalk und Ammoniak; a VEUEIER, 
phosphorsauren.tin. Wasser. auflösli« ... 
lichen Salzen euren TORE 


\ Aigkeiten; beiläußg le 0.0 212845. | 


| er RR “ 7 200,00, 
: In ‚der Hauptsache faiden ei ‘also hier. alle 

 Bestandtheile des ‚menschlichen. 'Urins, und.’ Ref, 
stimmt. dem Herrn Herausgeber.'vollkuommen darin 


bei, dafs sich wahrscheinlich ‚\ in: ‘Folge der durch 


| Druck: . entstandenen. Entzündung: und :Vereiterung 
‚eine: Biesönscheidenäistel: "gebildet habe, yund:dafs je» 

ner ‚grolse Harnstein, dessen Kern der Ring bildete, 

und der mit demselben 3 Unzen,. 2 Drachmen und 9 

_ Grab wog, sich in der Vagina ausgebildet, 

“.. Zweiter Fall: Ein Mädeben von ı9 Jahr: hatte 

sich in Folge schwerer Arbeiten einen Prolapsus uteri 


zugezogen, weshalb die Mutter. auf. die unglückliche | 
Idee kam, den eisernen Ring eines  Ochsenjachs mit 
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Zwirm zu umwickeln und als Mutterkranz zu applis 
iren, Ein Paar Monate lang ging alles gut, dann 
‚ber stellten sich, bei fortgesetzt schwerer Arbeit, 
böse Zufälle ein; die Scheidenportion: sandint einem 
Theile des Mutterhalses trat durch die grolse Oeff- 
nung des Ringes hervor, klemmte sich ein,’ ging in 
Entzündung über, und bi!dete bei Anfangs versäum- 
ter Hülfe, zuletzt eine enorme Geschwulst, Da die: 
vorgefallenen Theile durch den Ring vollkommen ein- 


geschnürt,, sehr entzündet und zum Theil. schon 


durchgeschnitten waren, und die dagegen 'ange- 
wandten antiphlogistischen. Mittel nichts fruchteten, 


| so blieb niebts übrig, als die ganze Geschwulst ‘ab- 


zutrennen und den Bing zu entfernen. Herr Dr. 
Hacker verrichtete die Operation mit Glück. Nach 
drei Wochen war die Heilung gelungen und nach 
acht Wochen trat die Menstruation wieder ein, die 
seit der Zeit regelmälsig erfolgte. Der an sich rich« 
tigen ‚Bemerkung .des Herra Herausgebers, dafs Mut- 
terkränze besonders durch unregelmälsigen Druck 
oder.durch eine zu grolse Oeffnung schädlich wir« 
ken, glaubt Ref. noch hinzufügen zu müssen, dals- 
selbst zweckmälsig geformte und eingebrachte Mut« 
terkränze von. Zeit zu Zeit herausgenommen und ge- 
reinigt werden müssen, weni sie nicht nachtheilig. 
werden sollen; — eine Vorsicht, die leider nur zu 
oft vernachlässigt wird und die Ref. schon mehrmals 
in die Nothwendigkeit versetzt hat, ‚wegen der dar 
aus entstandenen Beschwerden, Frauen auf eine für 
sie selbst höchst schmerzhafte Weise, davon zu.ber 
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| freien, wobei sie oft mehr leiden, Rn bei einer schwie- | 


rigen Zangengebnrt. — 2 

Eine zweite Abhandlung von Hrn. Prosect. Gu 
 dermann zu Landshut enthält einige Ideen über 
die Art, Geburtshülfe zu lehren. — Eine ‚gute, 
wohl durchdachte Arbeit, deren genauere Kritik wir 
hier übergehen müssen. — 


| | ER 
. 2) Heidelberg in der akademischen Buchhandlung 
-. vonJ;C.B. Mohr: Heidelberger Klinische 


Annalen, herausgegeben von den H. H. Prof. 


Puchelt, Chelius und Naegele. ır Band 
‚ısHeft, ır Bd. 2s Heft. Heidelberg 1825. 


Das erste Heft enthält zwei Abhandlungen, die 
hier erwähnt zu werden verdienen; die eine’ (von 


- Prof, Schmitt in Wien) handelt von der Unent- 
| behrlichkeit der Perforation und der Schädlichkeit 


der ihr substituirten Zangenoperation, die andere (von 
Nägele) über die Inklination des weiblichen Bek- 
kens. — Hr. Prof. Schmitt verwirft mit Recht die 
von Osiander mit Bestimmtheit ausgesprochene 
Entbehrlichkeit der Perforation und sucht darzuthun; 
«ldals die Perforation zu den unentbehrlichen Opera« 
tionen der Entbindungskunst gehöre und da, wo sie 
angezeigt ist, nicht durch die Geburtszange umgan« 
gen und vertreten werden könne, wenn die Wohl- 
fahrt der- Mutter und des Kindes als Endzweck’ und 
höchster Preis des Operirens angesehen werde, was 
E.v. Siebold in seinem Lehrbuche der praktischen 
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Kntbindungskunde (2te und Ste Aufl ge) im Kapitel 
von der Perforation gegen Osiander schon früher 
ausgesprochen hatte. Drei Fälle dienen zum Beleg 


dieser Ansicht. In dem ersten Falle war der Kopf 


‚über den,Schaambeinen eingekeilt und sehr stark , 80 


dalg er rückwärts beträchtlich über den obern Rand 
des Schoofaknochens hervorragte; die Knochen des 
Schädels waren sehr beweglich, die Seitenbeine stark. 
niedergedrückt und übereinander geschoben. Die 
Zange wurde von Hrn. S..angelegt, aber ohne Erfolg: 
Ein anderer - Geburtshelfer entband zwar das, Kind 
durch eine sehr robe und gewaltsame Zangenopera- 
tion, aber das Kind war todt, und die Mutter starb 
drei Stunden nach der Geburt, ehe noch die Nach- 
geburt gelöst war. — In dem zweiten Falle stand 
der Kopf ebenfalls sehr hoch und war eingekeilt s 


der Tod des Kindes war mehr alg wahrscheinlich. 


Nach vergeblicher Zangenapplication schritt man zur 
Perforation, Die Mutter befand sich nach vollende- 


ter Operation den Umständen nach recht ‚wohl, und ' 
der dennoch erfolgte Tod der Wöchnerin am folgen“ 


den Tage konnte nur auf Rechnung deprimirender 


Geburtseinflüsse geschrieben werden, welche dadurch 
entstanden, dafs man die Kranke nöthigte» ihr Ter | 


stament zu machen. In dem dritten Falle war das 
Becken in seinem Eingange® relativ zu eng®; die Ge- 


burtsanstrengungen hatten schon vier Tag® gedauert; | 


die Contractionskraft des Üterus war erschöpft» das 
Kind schien noch zu leben, wenigstens waren keine 
signa  indicantia seines "podes vorhanden. Eine 


n' 
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künstliche Entbindung war nöthig» wenn ‚nicht die 
Mutter vor Erschöpfung zu Grunde gehen sollte, 
Mit vieler Anstrengung gelang endlich die Entbin- 
dung vermittelst der Zange. Das Kind war sehr 
grols und stark und ohne Lebenszeichen. Bei ge- 
näuerer Untersuchung entdeckte-man noch schwache 
Pulsationen des Herzens, aber alle Lebensversuche 
wären vergebens. Die Wöchnerin halte ein schwie- 
riges Wochenbett, wurde aber endlich wieder voll- 
kommen hergestellt, — Ref.’ stimmt zwar in dem 
oben aufgestellten Satze mit dem Vf. überein, aber 
das Ganze ist einer viel umfassenderen Bearbeitung 
fähig und bedürftig; die Indicationen müssen viel 
genauer begränzt werden, um den angehenden Ge- 
burtshelfer in den Stand zu setzen, richtig zu er- 
wägen, wo er die Zange.anlegen müsse und wo die 
‚Perforation erlaubt sey. Die Kollisionsfälle mit dem 
Kaiserschnitt sind hier ganz unberücksichtigt gelas- 
'sen, und doch sind sie, wenn sie auch nur hächst 
selten vorkommen, gewils die allerwichtigsten, die 
überhaupt dem Geburtshelfer. anheim fallen. Ref. 


muls es bedauern, sich aus einlenchtenden Gründen 


“hier nicht ‚weitläufiger in dies so ae ı 
Thema einlassen zu können, _ . 


In der zweiten hierher gehörigen Abhandlung 


‘des ersten Heftes theilt uns’ Herr Nägele seine Un- | 


‚tersuchungen über die Stellung des weiblichen Bek- 


kens oder die Neigung der Flächen seiner Äperturen | 


mit, aus denen sich folgendes Resultat ergibt; ı).dals 
. der Winkel, den die nach vorwärte abhängige (denk* 


eg. > 


bire) Fläche des Betkeneinganges- mit.der. Horizon- 
twlebene, auf der eine woh'gebaute Person aufrecht 
steht, oder den ein anf jene Fliche gefälltes Perpen* 
dike! mit der Vertikallinie des Körpers macht, in-der 
Regel zwischen 59-60° anzunehmen sey, sonach, dals | 
das Vorgebirg des Krenzbeins 3° g-10” hüher steh, 
als der.obere Rand. des Schoofsknorpels und dals 
eine von diesem Punkte. aus durch die Beckenhöble, 
dem Horizonte ‚parallel; gezogene Linie: das Steils- 
bei unweit der Stelle berübre, WO dessen zweiter 
falscher Wirbel sich mit. dem dritfen verbinde; 2) 
dals das Mittel der Inklination des sogenannten gra- 
den Durchmessers des Beckenausganges, oder einer 
vom untern Schoofsfugenrande zur Steilsbeinspitze 
gezogene Linie ‘ein Winkel zwischen. 10 und ı1? sey; 
dals die Steilsbeinspitze zwischen 7. und 8 Linien hö- 
her stehe, als der Scheitel. des Schoöfsbogens, und 
dafs bei übrigens gutem Bane des Beckens und des 
übrigen : Körpers, die Inklination des sogenannten 
graden ‚Durchmessers des Beckenausganges weitläufi- | 
ger und in ungleich -grölserem Maafse. von dem ge- 
wöhnlichen. Verhältnisse abweiche, als die der Con- 
jugata des.Eingangs. — % | 

Das zweite Heft enthält für unsern Zweck die 
Geschichte eines mit ungünstigem Erfolg verrichte- 
ten Bauchscheidenschpitts und Folgerungen ‚daraus 
. von Reg, Rath und Prof, Ritgen zu Giefsen, Die 
Frau, bei der der Verf. diese. Operation vornahm , 
litt an einer Knochenerweichung und an mannigfa- 
chen Verdrehungen der Beckenknochen, wodarch das 


. 
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Becken bedeutend verengert wurde. Eine in Folge 
des zu weit nach hinten fortgesetzten Scheidenschnitts 
eintretende Blatung wurde zwar durch einen einge- 


. brachten Schwamm gehemmt, machte aber eine ’Fort- 


'setzung der Operation auf diesem Wege unmöglich, 
und das Kind mulste schnell durch den gewöhnli- 


‘chen Kaiserschnitt entbunden werden. Die Mutter 


starb am zweiten Tage nach der Operation. — Der 
. Vorschlag des Bauchscheidenschnitts ist keinesweges 


neu, sondern bereits viel früher von Jörg in Anre- 
gung gebracht worden (m. s. Siebold’s *) Hand-. 


buch der Entbindungskunst, 2te u, äte Aufl.), Ref. 
hält es überhaupt bei weitem noch nicht für ausge- 


macht, ob im Allgemeinen der Bauchscheidenschnitt . 
vor dem Kaiserschnitt den Vorzug verdiene, Ein-- 


 zelne Erfahrungen scheinen Ref. überhaupt nur in 


so fern von Wertli zu seyn, als sie die Anzahl der 


zur Vergleichung geeigneten Fälle vermehren, und 
' insofern weils derselbe auch vorliegenden Fall nach 
Verdienst zu würdigen. Nur kann derselbe, seiner 


‚vieljährigen Erfahrung zufolge, den aus einzelnen, | 
‘Fällen abstrahirten Folgerungen und un kei» 


nen grolsen Werth ar 


* $ 555 habe nicht nur JörgsVorschlag erwähnt, son- 
dern zugleich bemerkt, der Vorschlag dürfte mit man- 
chen Schwierigkeiten und Gefahren verbunden seyn. 
Vorliegender Versuch des Herrn Regierungsrathes 
Ritgen hat meine .schon vor mehreren Jahren nie- 

h dergeschriebene und in meinen Vorlesungen stets aus- 
de führlieher erörterte Meinung bestätigt. 


y Siebold. 
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5) Weim ar in Commission des Landes - Industrie- 
Comtoirs,. Die Notizen aus dem 6 ebiete 
der Natur- und Heilkunde, von Froriep, 
Sept. 1825, enthalten einen recht lehrreichen und 
interressanten aug der Aepüe medicale, Aoüt 1825 
entlehnten Aufsatz, von Fou Ihiouse, mit 
der Ueberschrift: Nachforschungen nach einem 
Mittel, wodurch man ‘während der Geburtsarbeit 


die Verhältnisse bestimmen kann, welche zwi= 
schen dem Volumen ‘des Fötuskopfes und den 
Dimensionen der Beckenhöhle Statt finden. — | 
Die hier angestellten Untersuchungen, sind in 
der That sehr belehrend und praktisch nützlich. Of- 
fenbar ist es von grolser Wichtigkeit für die prakti- 
sche Geburtshülfe, nicht nur das Becken in Absicht 
seiner Dimensionen genau zu kennen, sondern e8 
ist auch wesentlich nöthig» die Verhältnisse der ver- 
schiedenen Theile des Kindeskopfes zu vergleichen 
und zu ermitteln, ob hier vielleicht ‘eine constante 
Proportion atatt finde, wonach man denn nach jedem | 
‘sich darbietenden Theile des Kopfes bestimmen kön- 
ne, welches das Maals des ‚Diameter biparietalis sey. 
Zu diesem Behuf hat der F\, "mehrere Fötusköpfe un- 
tersucht, und namentlich Gesicht, Hinterhaupt, sutu- 
ra sagittalis und spatium Fronto (s. naso) parietale 
_ ausgemessen, und gefunden: 1) dafs das Gesicht (ohne 
die max. infer. mitzurechnen) die Hälfte des Hinter- 
haupts vorstellt; die sutura sagict. aber gleich der 
Sehne des areus naso-parietalis ist; 2) dafs die Län- 
ge der Sehne des vom oceipub beschriebenen Br 
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gens, wenn‘ sie m sechs Linien vermehrt wird; 
gleich ist’der sutura' sagittalis ,'5) dafs die doppelte 
Gesichtslänge, um '/, Zoll vermehrt, auch der Sutura 
sagitt. "gleich kömmt. — "Um nun die Proportion 
zwischen der Länge der sutura sagittalis und des 
diamet. biparietalis zu ermitteln, untersuchte Herr 
F. aufs neue mehrere Fötusköpfe, und fand ı) dals 
die sutura sagittalis um 6° vermehrt, den diameter 
biparietalis darstellt, wobei man höchstens um »2- 2/4 
irren kann, und der diameter parietalis kann um 
2; 3, höchstens 4 verkleinert werden; 2) der dia» - 
meter occipito-frontalis kann um 6-11 gröfser seyn, 
als’ der parietalis; jener kann aber auch nach Bau- 
delocque um ‘8° verkleinert werden, ohne dalg 
dieser sich ändert, — Bietet nun das Kind, wie eg 
in den meisten Fällen geschieht, den Scheitel dar, s0. 
iet der diameter parietalis leicht auszumitteln; liegt 
das Gesicht vor, 80 gibt dessen Länge, (ohne' max, F 
infer.) um 6 Linien ‘vermehrt, die sutura sagittalis, 
und diese um noch 6Linien vermehrt, den diameter 
parietalis. Bei vorliegenden Hinterhaupt gibt die Län-' 
ge desselben um. 6% vermehrt den d, parietal. — 
Zur Ausmessung des vorliegenden Theils soll man 
sich eines Cirkels-bedienen,. der in zwei olivenför« 
migen Enden ausgeht, und aufsen einen Maafsstab 
hät, der den zwischen den Schenkel gefalsten Raum 
erkennen lälst; oder man. nehme einen Hohlcirkel 
In ‚Form eines, X, sü dalg das äusserliche Auseinan- 
derstehen, nach einem an dem Instrument angebrach« 
ten Naalsstabe gemessen, den Raum angeben würde, 


% 


welcher zwischen den Enden der Schenkel über ih- 
rer’ Krenzungsatelle gefalst wird. Der ‚Verf. räumt 
selbst ein, dals diese Untersuchungen . noch eben so 
ihre Mängel haben, wie die Beckenmessungen, aber 
sie werden 'doch- bei Verengerüngen des Beckens und 
Kopfeinkeilungen yon grolsem Nutzen seyn, und 
man wird demnach nf; mit, ‚Gewilsbeit. ‚bestimmen. 
können, ob die’ Geburt. durch! ‚die Zange vollendet 
werden könne, oder ob ein eingreifenderes, bintiges 
Verfahren indieirt sey. Erst mehrere” Versüche und 
Beobachtungen müssen übrigens näher darüber ent- 
scheiden. | iR 
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Folgende in dem ı. Aufsatze vorkommende 


"Druckfehler machen eine Verbesserung 


nothwendig. | 
Seite 1: Z. 5. stätt sprechen lies sprächen. nt ne A 
— 2 »il. '— :edlerern lies edlern. en aa 
ME zur" Pu z0 & PErZ ‚Aufführuug lies’ Aufsuchung, - : u... 


—. 3,27. — aus lies an. RT, 
— 4.»2 ut Furchtsamkeit lies Schüchternheits r 
_— Ai. — “ begünstigt lies begründet, 

— 7.»19 — erste lies ersten, | 

— 7.»29% —  Ralea lies Raba. 

— 9» 1. — Eleoda lies Eboda. 

— 11, »19, — Toskim lies Poskim, 

— 1%, »14. — Wahrheit lies Mehrheit. 

— 14,9 2%. — aratum lies acutum,  _ 

— 15. » 211. — Interpretation lies Interpretationen. 
— 24 »24 — vermag. lies vermag je 
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Beytrag zur Geschichte des Kaiserschnitts, mit 


besonderer Beziehung anf die Schrift des Herrn 
‚ Mansfeld: Ueber das Alter des Bauch- und Ge- 


bürmutterschnittes an Lebenden. Von Dr. L. 
Fulda zu Offenbach . +» » FE 
Auszüge aus den Geburtsbüchern der Gebäran- 
stalt zu Giefsen, vom Vorsteher dieser Anstalt 
Professor Dr. Ritgen +» + «  . er e. * 


Bericht über ein im vorigen Jahre in Leipzig: 


errichtetes Poliklinikum für Geburtshülfe, Wei- 
ber- ‘und Kinderkrankheiten, von Dr. Friedr, 
Ludw. Meifsner . 32 tr.» Pr, u.a tr. * 


Gänzliche Verwachsung des Muttermundes bei 


einer Kreisenden, von Dr, Friedrich Rummel 
in Merseburg © « + 3 rer ee. 
Schnelle .Hülfe der grauen Quecksilbersalbe bei 
zwei Abnormitäten des Muttermundes während 
der Niederkunft. Von Dr. Fr. Rummel in 
Merseburg . 200000. + 2 ee RA 
Ueber den Gehrauch der Instrumente, vom Dr, 
Drosch, Königl. Preufs. Medicinalassessor und 
Hebammenlehrer zu Stettin. oe eo. . it 
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Herausgeber. (Nebst Abbild. Tab. 1. und 
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1) Ueber den Nutzen des secale cornutum als Beför- 
dernungsmittel langsamer Geburten, (Aus dem 
Lond. med, repository. Sept. 1525.). » . + + 

2) Anwendung der Punktion bei einem Kinde von 
neun Monaten mit hydrocephalus ;.von Rob. Gray 
(Lond. med. et phys. J, 1525.) x...» . 


.3), Corpora lutea — in dem. Ovario eines -fünfjäkri- 


gen itindes. (Lond. med, reposit. Aug. 1825.) 
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Siebenter Bericht über die Entbindungs- 
Anstalt der Königl.. Universität zu 
Berlin und der damit in Verbindung 

- stehenden Poliklinik für Geburtshülfe, 
Frauenzimmer- undnengebornen Kin- 
derkrankheiten vom Jahr 1824, Vom 
ce En | 


2 Ceburtshülfiche und nedicinnsehe Klinik 
der Anstalt, 


D. Anzahl der im vergangenen Jahre in der Ge 
bäranstalt hiesiger Universität entbundenen und yver- R 
 pflegten Personen war ‘bedeutender als die jedes der 
vorhergehenden ’Jahre, und der beschränkte Raum, wie 
die dem Institute bewilligte Einnahme, machte die Zus 
rück weisung einer ziemlichen Anzahl sich meldender 
Schwangern, die zu spät um ihre Aufnabme anbielten, 
nothwendig. Beim Uebertritt aus dem alten Jahr 1824 
Seanorpe Journal s VI.Bd, 25 St. MM 
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rig neue Jahr 162 blieben 6 Schwangere und 6 Wöch- 


nerinnen. Es wurden im Jahr 1824 215 "Schwangere e 


entbunden, und, da dreimal! Zwillingsgeburten vor- 
kamen, 218 Kinder geboren, 204 Kinder entwickel- 
ten sich in normalen Lagen (154 i in der ersten, So in 


der zweiten); bei 3 war das Hinterhaupt'der im Mut- 
termunde fühlbäre Theil des Kopfs; bei andern der 


Scheitel; bei 7 lag der Steils vor; ı war eine Fuss- 
geburt. Su mal wurde die Hülfe der Kunst erfordert, 
und zwar ‚wurde ıg mal die Zange angewendet, eine 
_ Steils - und die Fulsgeburt künstlich beendet. In al- 
‘len diesen Fällen gelang es — einen einzigen ausge- 
‚nommen — das Leben der Kinder zu retten;' von 


| den Müttern, bei welchen die Kunst hatte eingreifen 


müssen, starb eine, Ausser dieser verloren wir noch 
eine Wöchnerin im Monat December, am neunten Tage 


"nach einer natürlichen Geburt, an einem typhösen 


‘Fieber. Von den Kindern verliessen 205 gesund mit 
ihren Müttern die Anstalt; 8 wurden todı geboren, 
unter. diesen mehrere zu früb, namentlich‘ eines im 
achten Mondsmonat und ein paar sehr schlecht ge- 
nährte Zwillinge, eines schon -ganz in Fäulnifs über- 
gegangen; 5 starben während der Zeit ihrer Anwesen- 
heit im Institut; von diesen waren bey 5 Krämpfe 


die Ursach des Todes, bei einem Atrophie, und das 
Ste war unausgetragen, sehr alien a und schlecht 


genährt. 


Auf 72 REN ERBEN ‚demnach. eine Zwil«. 


lingsgeburt ;:die Iıte Entbindung ohngefähr erforderte 
' Kunsthülfe; unter 27 Kindern wurde ı todt geboren; 
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A Kae u. 
die Sterblichkeit verhielt sich wie ı 43°fer die ‚der 
yütter wie ı : 207'h. Ä | 

Zur leichtern, Uebersicht möge die beiliegende 
Tabelle dienen, wobei ich bemerke, dafs die Rubri- 
ken, Gesichtslagen , Knielagen, Querlagen und Wen- 
dungen diesmal nicht gemacht zu werden brauchten» 
weil sie nicht vorkamen., os 

Die Indicationen zu künstlicher Entbindung ga 
ben in einem Falle ein verschobenes Becken, mehrere 


> male’ Schwächerwerden und gänzliches Aufhören der 


Wehen, grofse Kopfgeschwulst bey langem Stande 
des Kopfs am Ausgange, theils bei normwidriger In- 
dination des Beckens, theils bei grolser Enge der 
weichen Geburtstheile jüngerer oder schon bejahrter 
Erstgebärenden, Schiefstehen des Kopfs, zu starke Ver« 
knöcherung und Mifsverhältnils der Gröfse desselben 
zur Weite des Beckens. ae, " 
: „In.zehn Fällen wurde-am Fantom gehörig geüb- 
ten und sonst (durch Eifer und Fleils sich auszeich- 
nenden Praktikanten die Anlegung ‚der Zange im 
Beiseyn und unter ‘der Aufsicht des Direktors über- 
lassen; bei 4 schwierigern Fällen unternahm derselbe 
die Operation, der Belehrung und des Unterrichts we- 
gen, selbst; die übrigen 6 Zangengeburten verrichte 
ten, in seiner Gegenwart, die Assistenten der Anstalt, 
die bei den schweren Operationen auch sonst den 
Operaäteur unterstützten. Besonders war man bemüht, 
die Zuhörer genau. mit den Indicatianen zur Kunst- 
hülfe am Gebärbette selbst bekannt zu ‚machen, um 
sie für die künftige Ausübung der Entbidnngskunst- | 
6 Me 
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dadurch vorzubereiten; denn nicht immer ist es so 


_ 


 schädlicher Hülfe zu zögern ‚ und sie. hat alle Ursache 


leicht, als Viele wähnen, zu bestimmen: ob die Na- P 


tur wirklich die Unterstützung bedürfe und fordere. 


Die hiesige geburtshülfliche Schule hat sich stets be- 


mübht, die Natur in ihren Rechten nicht zu beschrän- 
ken, obne deshalb zu langes‘ mit Anwendung un- 


mit der von ihr erwähnten Mittelstralse, zwischen zu 


voreiligem Handeln und zu längem Zögern, zufrieden‘ 

‚zu seyn. Nichts‘desto weniger aber wurde über dem 
| operativen Verfahren die medicinische Geburtshülfe 
versäumt, und es gelang oft, dafs durch diese Unter- _ 
" . gtützung der Naturkraft — nach Verschiedenheit der 
einzelnen Fälle : durch Aderläsee, kühlende Mittel, 
Borax » Zimmet, Opium u.8.w. — anscheinend In- 


- strumentalhülfe erheischende Geburten durch. die Na- 


turthätigkeit allein beendet wurden, 
Anch die Behandlung des Wochenbetts hatte den 


erwünschten Erfolg. Nur wenige der Entbundenen . 


erkrankten, im Januar und November die mei» 
sten in Folge des Einflusses der Witterungscon- 


stitation : Entzündungen der Gebärmutter, des. 


_ Bauchfells,' der‘ ‘Blase, rheumatische, catarrhali- 


sche, synochale, synochöse Fieber, mehreremale 


mit gastrischen Complicationen,,/ wichen bald den an- - 
 gewandten Mitteln, die als zweckmässig durch den 


“ Ausgang sich bewährten. Entzündungen (der Brüste 


gingen nur in wenigen Fällen in Eiterung über; die 


so lästige Erscheinung wundgesogener Warzen wich 


in den meisten Fällen der Anwendung des Argentum 


- 


f 
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Nitrieum; fusum. — Seltner als sonst kamen in die, 


sem Jahre bei den Kindern Aphthen und Blepharoph- 
Yhalmia neonatorum vor, und deren Erscheinungen 
bei nafskalter und stürmischer Witterung, bei der 
mehrere male faat alle anwesenden Kinder ergriffen 
wurden, und deren gänzliches Aufhören bei Verän- 
derung des Wetters, besonders beim Steigen des Ba- 
rometers, rechtfertigten unsere aufgestellte Meinung, 
welcher auch andere ‚Geburtsärzte beigetreten sing, 


dafs zwischen diesen Krankheiten und der Constibu- 


tio anna ein bestiramtes: Causal-Verhältnils statt finde. 


Ich lasse nun den speciellen Bericht nach. jedem Mo- 
nate des Jahres folgen. RES 


Januar La . 


Am b3ten Januar wurde die 25 jährige, unvereb- | 


lichte . Berlinerin, Catharine Friederike $t,, in das 
- Entbindungs - Institut aufgenommen. Dieselbe war 
klein und verwachsen ‘in. Folge einer Rbachitis, an 


der sie..in ihrem dritten Lebensjahre gelitten. hatte, 


ihr Becken: selbst aber: schien an der S-förmigen De- 
formilät. der Wirbelsäule keinen Antbeil.zu, haben, 


denn. es war gut gestellt und zeigte bei’ .der Digital- 


und Instrumental - Untersuchung keine Abnormität 
hinsichtlich seiner Durchmesser. Im übrigen war sie 
Immer gesund gewesen; seit ihrem dreizehnten Jahre 


regelmälsig menstruitt; und seit dem Mai des vorher- 


‘gehenden Jahres von ‚einem angeblich schwächlichen 


Manne schwanger. Die ‚Schwangerschaft selbst hatte 


ihr keine Beschwerden verursacht, ausgenommen im . 


| 
t 
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letzten Monat, wo ihr das Gesicht, Füsse, Scham- 
‚lippen und der Unterleib wassersüchtig zu schwellen 
anfingen, Athmungsbeschwerden entstanden und das 


Gehen fast unmöglich wurde. In diesem Zustande 


war sie: noch am Tage ihrer Aufnahme; am folgenden 
stellten sich Wehen ein, welche den vorliegenden 
Kopf nach dem künstlichen Sprunge der sehr ‚festen 
Eihäute binnen. wenigen Stunden von der obern Bek- 
kenapertur bis nahe an den Ausgang herabtrieben. 
Da aber jetzt die Respirationebeschwerden zunahmen : 


und Jie linke Schamlippe so anschwoll, dafs. man 


nur noch von der rechten‘ Seite untersuchen könnte, 


. 0 säh ich mich genöthigt, die Zange anzulegen, und 


“entwickelte mittelst derselben in sehr kurzer Zeit ei- 
nen asphyktischen Knaben, welcher aber bald wieder 
ins. Leben gebracht wurde. Die‘ Nachgeburt konnte 
nach einer halben Stunde, nachdem sie in der Scheide 
vorliegend gefunden worden war, weggenommen'wer- 
den. Der wassersüchtige Zustand des Unterleibs ;wel- 
cher nicht blos fnasaroa war, sondern durch‘deutli- 
che :Fluctuation mit #Sscites verbunden ’' sich‘ zeigte, 


verlor sich nebst der ödematöhen Anschwellung des 
Gesichts und' der Schenkel sehr bald nach: dem: innern 


Gebrauch einer Kali-Saturation mit Ag. petroselin, 
und die der. Schamlippen nach: Umschlägen von aro- 
‚matischen Kräutern, Die. Milchabsonderung wurde 
durch alle diese Umstände, wie man hätte glauben 
sollen, keineswegs gestört, und’ die Mutter. konnte 


schon mit ihrem gesunden ‘Kinde am ııten Februar 
entlassen werden. | i = 


g 
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u ogebruar 1826 hu 
"Im Monat Februar starben zwei zu früh geborne; 
schr schwächliehe Kinder , \und'eine Wöchnerin mit 
merkwürdigen Excrescenzen des’ Uterus, (deren Ge- 
burg? und -Kranktieitsgeschichte, folgende it ne 
hamma Barbara Ste kfensy geborne: Levnert 
ans Erlangen, 37 Jahre alt; überstanid früh und'glück- 
hieh-die?Pocken und in ihrem zebuiten Jahre ein hir 
taiges <Nerveifieber ,' welches sich nach kurzer-Dauer 
pleichfals ohnis\nachtheilige Fotgen‘ für ihr ferheres 
Wohlseyn entschied‘ Die :übrige ‚Zaiv:- det Kindheit 
verlebre' sie bu getrübter Gesundheit. In ihrem 


‚ten Lebenisjahire wurde ‚giecaenstruirty, nachdem sie 


bereich ein daher hindurch an. Menstrual- Beschwerden 
kelitten hatiei- Die ‚Gatamenien erschienen’ geit der 
Zeit vegelmäfsig: ‚alle 4 Wochen; ihren jedesmaligen 
Eintritt durch ® age lang anhaltende Kreuzschmer- 
zen ankündigends sie Aossen ‚gewöhnlich 5 bis 6 Tage. 
„iemlich stark. Eine Erkältung während derselben 


. vor ı4 Jahren 'bewiskte vermehrten Blutabgan> und 
zugleich entstand: zwischen dem Nabel und dem’ rech- 


ten Hüftbeinkamme ‚ein: fixer Schmerz „s welcher sich 
zwar auf’Einreibung der Aüchtigen Salbe verlor» aber | 


häufig ‘sowohl während: als ausser ‚der. Periode wieder- 


kehrie, ‚sich.. verschieden verbaltend nach Heftigkeit, 
Dauer: und Umfang), und. späterhän ‘gewöhnlich anti- 
spasmodischen ‚Mitteln und gewöhnlich warmen Um- 
‚schlägen wieh;-: 2; UT DIE 56 Ye ’ ort 
".,8eit 11?/, Jahren in meinen Diensten befaud sie 
sichanisser jenen periodischen Beschwerden gan? wohl 
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“und bömerkte an ihrem Körper: nichts ‚krankhaftes, 


als in der rechten Brustdrüse eine harte Stelle von 
der Grölse einer Flintenkugel, welcheangeblich plötz- 
lich in einer Nacht durch. Druck entstanden seyn 
sollte, zu Zeiten schmerzte, übrigens . aber - sowohl 
dem ‚Volumen als der Consistenz. nach stets unverän- 


. dert. blieb, . Vor einem Jahre verlieirathete sich: die 


. Steffens und ward. bald schwanger. Die Schwan 


gerschaft selbst verlief, nach ihrer, Versicherung. :obne 
Störung des. Wohlbefindens, und erreichte.den norm« 
gemälsen Termin: Am.24ten Februar Nachmittags 4 


‘Uhr traten die. ersten - Wehen: ein; da. isie;,aber: nur 
schwach "waren „so begab sich ‚die, Kreissende erst. 
‚Abends 9 Uhr in. die Kön.  Entbindungsanstalt, und 


bier die Niederkunft abzuwarten. ...Der - ‚Muttermund 


“ war zur Gröfse: eines Viergroschenstücks. ‚geöffnet, = 


das Fruchtwasser noch nicht abgeflossen , und der 


"Kopf des Kindes in der mittlern Beckenapertur ba 
findlich. Nach 6.Stundea sprang die Blase bei voll» 
‚kommen geöffnetem Muttermunde, der Kopf trat-in 
‚der zweiten normalen Lage bis zwischen die mittlere 
und, untere Apertur herab, blieb aber hier unbeweg- 
. lich stehen, indem gegen Morgen. die Wehen immer: 


gparsamer und ‘schwächer wurden. Dieser Umstand, 
verbunden mit der immer mehr zunehmenden Kopk 
geschwulst, erforderte die Anwendung. der Zange, 
mittelst welchen nach wenigen Tractionen ein, lebender 
Knabe entwickelt wurde. Die Trennung der. Nach« 
geburt erfolgte bald machher spontan unter mälsigem 


‚ Blutergals, und die Neuentbundene füblte- sich zwar. 
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ewas ermattet, Eee frei von. jedem Schmerz. Als 

| man nan den „Leib untersuchte, um sich von der : 
'- Contraction: der-Gebärmutter zu überzeugen, fand man 

| u gehörig contrahirt nach rechts geneigt und über 
ihr einen runden, harten Körper, welcher die Gröfse 

eines Hühnereies, überstieg. Die Gegend dieser Stelle 
bezeichnete die Entbundene als diejenige, an welcher 

Se zuerst yor-ı4 Jabren den nachher periodisch sich 
erneuernden Schmerz empfunden hatte. Ob aber je 
rer Körper: das etwa .krankbaft vergröfserte und ver- 
kärtete Oparium.dextrum, oder eine Excrescenz auf 
dem Gebätputtergrunde, oder endlich eine mit jenem 
Küoten-der sechten: Brust in Beziehung stehende hy- 
pertrophische verbärtete Drüse sey!, ‚!ielg sich zur Zeit 
nicht mit Bestimmtheit nachweisen. 

Am«folgenden Morgen’ befand gich die Wöchnerin 
zienlich wohl; Riheumatische Schmerzen in den Glie- 
dern,-welche sie nach einer leichten Erkältung zuerst 
vor einigen Tagen empfunden, waren am Abende 
vorher unter Fröstelh wieder stärker geworden. Sie 
hatten sich aber bald, nachdem ein mälsiger Schweils 

entstanden, wieder gemindert, und die Wöchnerin 
darauf ‚den gröfsten Theil der Nacht in ruhigem 
Schlafe zugebracht,, die Lochien Aossen unter geringen 
Nachwehen in gehöriger Qualität und Quantität, die 
Haut war weich und feucht, die. Brüste mäßig tur- 
gescirend 5 aber das Kind wollte sie nicht nehmen, 
ohne dals sich eine bestimmte Ursache davon auffin- 
den liels, — Es wurde, um gelind auf die Diapho- 
tee zu wirken, eine Kali-Saturation verordnet. Ge- 
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| gen Mittag stellte sich fast plötzlirh ein’ Schüittelfrose 
ein, welchem,: nachdem er eirie ‘halbe Stunde-amge- 


_ halten hatte, Hitze und darauf ein’geringer Schweils | 


folgte, Der Leib war bei stärkerer Berührung schmera« 
baft,: namentlich über der Schamfuge und nach der 


rechten Seite hinauf; der LochidlAufs: sparsam ‚ dern. 


Puls’ klein, contrahift und frequent. Ein lästiges Frös 
stein wiederholte sich öfters’unter Anwwandlungen von 
Ohnmacht. Des Kopf :war :schmerzlos ;: die Brüste 
enthielten Milch. Unter diesen Unstärrden wurde, um 
kräftiger die Hauptthätigkeit‘-au “nterstützen;'-eine 
Salmiakmixtur. mit .Finum stibiatum “gergicht» ’ amd 
zur Beförderung des Lochialflusses.ein in Fliederblüs 
thenaufguls‘ Schwamm: ‘vor die! a; 
gelegt. | a three 

Am 27ten war das Befinden den’ a über: ‚zwar 
erträglich 5: die Wöchnerin Hatte die .Nachr zieislich 


geschlafen, mälsig geschwitzt, und am Morgen. eim& 


Stuhlausleerung gehabt;.die Lochien flofsen reichlicher 
‘und der Urin zeigte einen’ starken 'Bodensatz. + Verr 
dächtig aber wurde das häufig wiederkehrende Frö- 
steln, die Abnahme der Milchsekretion, und das Un- 


bestimmte nnd -Wechselnde in den übrigen, wenn 


gleich schwach maikirten Krankbeitserscheinungen, 
Am Abende stellte: sich eine bedeutende Exacerbation 
ein; die Kranke war sehr unruhig, der Durst’ grofe, 
die Haut trocken, der Puls härtlich bei einer Fre- 
quenz von 130 Schlägen in der Minute, heftigem Kopf- 
weh und wiederum bedeutend: "vermehrten . Leib- 
schmerzen. Die'nicht geringe Affection des Gehirns 


ge 


bei, völlig unterdrückter Milchsecretlon erregte die 
Besorgnifs einer metastatischen Entzündung, weshalb, 
zur Verminderung der Congestion nach dem Kopfe | 
eine Aderlässe, und zur Anregung der Secretorialthä- 

tigkeit in den Brüsten das Neissige Anlegen des Kin- 

des für nöthig erachtet ward. Das aus dar. Yena me- 
diana gelässene Blut, welches etwas über 8 Unzen be- 

trng, schied sich schnell ‚„ und auf seiner ‚Oberfläche. 
zeigte- sich’ eine völlig milchartige Flüfsigkeit. | 

Da ‚auch mich eirid bedeutende Kränkheit seit 

mehreren: Tagen schoh ans Zimmer fesselte» so hatte. 
mein’ verehrter Freund; der Herr Geheime Medieinal- 

th Horn, am o8ten Februar die Güte die Kranke 
zu besuchen, und an ibrer feinern Bebandlung An- 

heit an? nehmen. Das-!Pieber war mäfsiger', der 
Kopfschmerz unbedeutend, im "Vebrigen der Zustand 

wie am'Tage vorher. Da nun gegenwärtig ‚alle Zei- 
chen einer Lokalentzündung fehlten, ‚die Schmerzen 

im Unterleibe sich als spastisch charakterisirten; und 
das Allgemeinleiden mehr zur Adynamie» als zur Sy- 

nocha neigte, 80 wurden 'kleine Gaben wälsrichten 
‚Opium-Extractes in. Mohnsartienmilch gereicht , und 
zu kräftigerer Anregung der Lactation trockne® Schröpf- 
köpfe auf beide Brüste gesetzt. Sie "thaten Wunder, 
denn die Brüste füllten eich bald mit Milch; das Kind 
. trank sehr gut, und auch das übrige Befinden der 
Wöchnerin 'schien an den beiden folgenden "Tagen 
eine bessere Wendung zu nehmen, so dafs man von 
neuem Hoffnung zux Genesung 'schöpfte. Sie war. 
leider- nur zu schwach begründet. Der kräftige Koabe 
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“verlangte die Brust sehr häufig, sog die Warzen bald 


in bohem Grade wund; die Mutter fieberte wieder 
stärker, war sehr schwach und reizbar, empfand 


Brennen im Mediastinum antieum, Anwandlungen von 
 Obmmachten und Ohrensausen, aus welchem allen die 


Notrhwendigkeit resultirte, das Kind nicht ferner an- 
legen zu lassen. Demnach: wurde am 2ten März zpr 
“Minderung des Fiebers. und um mehr ableitend auf, 
den Darmkanal zu wirken eine Mandelölemulsion mit 
weinsteinsaurem Kali gereicht. k a” | » 
Am 3ten März dauerte das Fieber fort, der Pals 
behielt. fast ununterbrochen eine Frequenz von ı90 
" Schlägen ; gegen Mittag ıt Uhr bis Nachmittags 
2 Uhr, sowie von 7 Uhr Abends an die ganze Nacht. 
hindurch hielt eine trockene Hitze an mit intercesgi- 


'rendem Fieberschauer. Die Stuhlausleerung erfolgte 


nicht reichlich, aber unwillkührlich. Den Urin konnte 
Patientin zurückhalten. Der linke Unterschenkel 
schwoll an, bekam eine blaurothe Farbe und: hie 
and da mehr ins Livide spielende Erhabenheiten, 
Das weinsteinsaure Kali wurde in grölserer Dose in 
Wasser gelöst verordnet und über die Geschwulst 


des Fufses "Umschläge von Chamillen und leichte: 


Bedeckung: \ | 
Den äten März, Die Fufsgeschwulst nahm za, 
erstreckte sich über das vorzugsweise angeschwollene 


Kniegelenk, war äusserst empfindlich, besonders bey 


der Berübrung und schien mehr die Form der Phleg- 
matia alba dolens annehmen zu wollen. Auch der 
. rechte Fuls fing unten an zu schwellen. In der Ge- 
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send ‚der stärker ale in den vorhergehenden Tagen 
ausgedehnten Gebärmutter war der Leib empfindlich, 
sonst überall weich und schmerzlos. Das Fieber 
Iaierte fort, der Durst war grofs. ‘Es wurde neben - 
obiger Salzsolution abgekochtes Brodtwasser mit Him- 
beersyrup zum Getränke gereicht. | ar 
Am 6ten- sah ich die Kranke zum erstenmal: 
Ich fand den Zustand wie angegeben ist und verord- 
nete Istündlich ein Pulver aus. 
s Rec. Hb. Digit. purp. &" u, FR | 
' Hydrarg. muriat. mit. gr: ß. 
Magnes. carbonie. gr. jü. 
Sasch, albi gr. > 
Daneben Rec. Kali sulph. pulo 5. 
solve in _ | 
4g. Rub. Jd. zu 
 adde ns 
Syr. Rub. Jd. ziß. f 
M. D, Stündlich ı E[slöffel voll, 
Um den Fuls Umschläge von sSpeeieb. resolo. 
aromat, Hierauf sank die Geschwalst des linken | 
-Fulses bedeutend und ‚selbst auch die des rechten 
Fufses , über welchen keine “ Umschläge gemacht 
waren, Das Fieber mit !den periodisch sich einstel- 
lenden ‚Frostanfällen dauerte aber fort, die Milch 
war völlig aus den Brüsten verschwunden , der Kopf | 
würde paroxysmenweise eingenommen und es ent- 
standen Delirien. Die Stühle waren flüssig und sehr 
stinkend. _ | - 





\ 
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Es wurde 'mit obiger Arzney fortgefahren und‘ 


ein Senfteig in den Nacken. gelegt. 


Am nten waren Schmerzen und Fieber mälsiger; 


dagegen entstand eine Blepharophthalmie beyder Au- 
gen. Die des linken Auges hörte bald wieder auf, 
nachdem ein Vesikator in den Nacken gelegt worden 
war; üie des rechten nahm dagegen zu und erfor- 


derte die Ansetzung der Blutigel, worauf auch sie 
_ sich minderte. Als die Geschwulst des rechten Fus- 
ses verschwunden war, ‚hatten sich ‘auf. der des lin- 


ken Fufses partielle oberßächliche.Exulcerationen ge- 
bildet, welche ein milchartiges Eiter absonderten. 
Am $ten wurde wegen heftiger stinkender Diar- 


rhöe bey Beengung der Brust und fortwährend an- 


haltendem Fieber statt obiger Arzney eine Mandele- 
mulsion mit Opium gereicht und bis zum ıoten 
Morgens, bis wohin der Zustand im. Ganzen unver- 
_ ändert blieb, fortgesetzt. An diesem und dem fol- 
genden Tage sank auch die Geschwulst des linken Fus- 


.ges noch bedeutender, die exulcerirten Stellen wurden | 


trocken die Stühle noch copiöser und die Schwäche 
nahm zu. Es wurden dagegen verordnet Rec, Acid, 
muriat. oxyg. , Syr. Althaeae aa Ziß. in Ag. Vale. 
rian. zv. 3, Stündlich einen  Eflslöffel voll zu neh- 


men. Obgleich aber nach Verbrauch‘ der ersten Gabe . 


das Acid. muriat, oxygen, um eine halbe Unze 


vermehrt war; so wurde dennoch die Diarrhoe fast 


coliiquativ, die Beengung der Brust bedeutender, .die 
Kräfte: schwanden immer mehr, es trat Sehnenhüpfen, 
Schwerhörigkeit ein, und ein auf die Brust gelegtes 


\ 


\ Vesicator 208 nicht. : Dessenungeschtet war. der Kopf 
‚ periodisch noch frey.und die Stimme kräftig. Nach» | 
. dem sie am ı3ten Mittags ihr Testament gemacht hatte, | ’ 
nahm. sie das Abendmal noch bey völligem Bewülst- 
seyn. Abends verliels. sie dasselbe und kehrte nicht 
wieder, Am A4ten £rüh fing die Kranke an zu rö- - 
' chelg und starb Nachmittags 2’/, Uhr, Zr 
| Die 24 Stunden nach dem Tode: angestellte Er» 
öffnaung der Bauchhöhle gab folgende Resultate : Leber, 
Milz, Nieren, Pancreas waren von gesundem Avuse- 
hen, die Gedärme und das Netz leicht entzündet, 
in der Beckenhöle befand sich ein unbedeutendegz ° 
seröges Exsudat. | 
Bemerkenswerther erschien die Beschaffenheit 
der Gebärmutter., Sie war von grölserm Umfange 
als gewöhnlich um diese Zeit nach der Entbindung, 


u 2 


zumal einer Primipara: ihre Länge betrug nach Pa- 
tiser Maas 5’, ihre grölste Breite 4 9, ihre Dicke 
%% ‘Der beynahe. 1'/, Zoll breite Muttermund bil- 
dete eine Querspalte; seine Lippen lagen dicht an 
emander und die vordere ragte um einige Linien 
über die hintere hervor. Aufser einer leichten blau- 
rothen Färbung der hintern Wände, war so wenig’ 
von der Oberfläche als in der Substanz der Gebär- 
Mutter eine Spur von Entzündung bemerkbar. _ 
Aus der hintern Wand des Uterus ragten, 2 auf 
der 2ien Kupfertafel jn natürlicher Grölse dargestellte 
Geschwülste hervor. Die gröfsere am Fundüs be- 
fndliche mals 2” 12% in die Länge und 2’ 8°" in 
die Quere. Sie war gelblich weils, elastisch, fast 
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knorpelhart, dafs man sie nicht obne Mühe EBEN: 


schneiden konnte, höcktrich an ihrer ganzen Ober- y 


fläche und namentlich da, wo sie auf dem Stiele auf-. 
sals, so, dafs sie dadurch ein pilzäbnliches Ansehn 


gewann. 


‚ Die Hülle des Tumors war eine dünne einfache Ä 


Membran, durch kurzes Zellgewebe locker mit ihm 
_ verbunden und nichts weiter als die: ausgedehnte 
äufsere Haut der Gebärmutter selbst. Sein Gefüge 
. bestand aus Fasern, zu Bündeln verschiedener Grölse 
“and Richtung verbunden.’ Nach der Peripherie hin 
waren sie dichter an einander gedrängt ,. zum Theil 
kreisförmig verlaufend und eine. fast knorpelartige 
Masse darstellend; gegen den Mittelpunkt zu lockerer 
_ durch Zellgewebe an einander gefügt, so dafs sie sich 


leicht dutch den Stiel des a za von einander- 


trennen lielsen. 

Der Stiel bestand aus der hier etwas verdichten 
äussern Haut des Uterus und einzelner Fibern sei- 
ner Substanz, welche sich ringsum zur Seite hin- 
‚ aufzogen. Auf ihm sals der Tumor so locker, dafs 
man ihn ohne Mühe mit den blolsen Fingern davon 
trennen konnte, 

Der zweyte rechts unter dem vorigen befindliche 


länglicht runde Tumor zeigte genau dieselbe Strük- 
tur und. Verbindung mit der Gebärmutter; jedoch 


waren. seine Fasern gedrängter, flechsenähnlich und 
das „dichtere. Centrum von bochgelber Farbe. 
"Ein kleiner runder Knoten von der Gröfse einer 


Erbse ragte aus der vordern Wand der Gebärmutter 


1 
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hervor und liele sich, nachdem seihe Nülle durch« 
schnitten war, leicht mit der Pincette herausheben. 


. 


Eben 80 verhielt sich ein etwas ‚grölserer Kno- 
ten, welcher aus der hintern Wand in die Höhle des. 
Uterus hineinragte, Er war sphärisch, nicht gestielt> 
hatte die übrigen Knoten und die Fleischfarbe der 
Uterinsubstanz , von weicher man ihn obne Mühe 
trennen konnte, worauf eine schalenförmige Vertie- 
fung zurückblieb. | | 


Ausserdem befanden sich, besönders an der hin- 
teen Wand der Gebärmutter, noch mehrere wenig 
über die Oberfläche derselben hervorragende ‚ härtere 
Stellen von " verschiedenem Umfange, 80 dals sich 
ine allgemeine Disposition der Gebärmutter zur 
Sarkombildung nicht verkennen liels. - u 

März 1826 0: ei 

Im März starben ebenfalls 2 Kinder, das ein® 
in Folge einer Pleuroperipneumonie , wie vorzüglich. 
die Section erwies, am ı3ten Tage nach seiner mit 
dem Steilse- voran erfolgten Geburt, das zweite eben- 
falls den ı3ten Tag nach der Geburt an einer Speise- | 
töhren-Ehtzündung, die sich vom \Pharyn% bis zum 
Magen exstreckte. Ueberhaupt ist zu bemerken, dals 
wir bisher dei den mehrsten Kindern, die entweder _ 
kürze Zeit vor ‚oder nach ihrer Geburt gestorben 
waren, entzündliche Zustände, vorzüglich häufig auch 
der Unterleibsorgane mit Auftreibung der Mesente- 
rialdrüsen fanden. an ; te 
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April 1824. 


_ Eine Geburt mit Zwillingen am 5oten . April, 


von denen das eine Kind mit den Füssen, das an- 
‚, dere mit dem Steilse. voran eintrat, erforderte die 
künstliche Extraction, weil die Wehen nieht ener- 


‘gisch- waren und das Schwächerwerden der Pulsation 2 


der Nabelschnur in beiden Fällen für das Leben der. 


‚Kleinen , welche zudem nicht ganz ausgetragen und 


. daher schwächlich waren, fürchten liels. Beide wur« 
den am Leben erhalten und die Mutter, eine 24jährige‘ 
Erstgebärende, Namens Char IotteWilhelmiue G. 


Aus Hakenwaide bei Golnow, blieb wohl und konnte 
ihrem WVunsche. gemäls schon am gten Mai entlassen 
werden. 


; Mai 1834 | 


'Der Mai war hinsichtlich der Geburten, welche 


wir in einem Monate gehabt hatten, der stärkste; 
‚wir zählten sehmlich in demselben neun und zwan- 


zig. Der Ausgang für Mütter und Kinder war durch“ 


aus glücklich, selbst für ein Kind, das durch eine 
sehr schwierige Zangenoperation bei viermaliger Um- 
schlingung ‘der Nabelschnur um den Hals zu Tage 
gefördert werden mulste, 

‘ Merkwürdig war eine Beobachtung, die Schwie- 


rigkeit der Bestimmung über die gewissen Kennzei- 


chen des Todes eines Kindes vor der Geburt .betref- 
fend. Karoline Friederike $., zum ersten Mal 
schwanger, aus Berlin gebürtig, verlor am 26ten Mai, 


da der äussere und innere Muttermund erst wie ein’ 


a 
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Zweigroschenstück geöffnet war, ein mifsfarbiges stin« 
kendes Fruchtwasser, nachdem sie schon drei Tage 
vorher ohne alle bemerkliche Ursachen einen sehr 
heftigen Frost bekommen und von dieser Zeit an 
keine Bewegung des Kindes mehr, wohl aber ein 
Hin. und Herfallen des kühl anzufühlenden Unter- 
libs, je nachdem sie eine Seitenlage links oder 
rechts annahm, bemerkt hatte, Die Wehen waren 


sehr schwach, der Muttermund erweiterte sich nur 


schr langsam; man fühlte eine geringe, breiige Ge- 
schwulst des bis in die mittlere Beckenapertur herab 
getretenen Kopfes des Kindes, Auch von aussen 
konnte kein Leben des Kindes gefühlt werden, 
wenn man eine in kaltes Wasser getauchte Hand auf 


‚den Leib der Kreissenden legte, Am sgten ward bei | 


vollkommen eröffnetem Muttermunde die Zange an- 
gelegt, die Kopfknochen des Kindes knarrten und 


legten sich über einander; die Entwickelung war: 


leicht und das Kind mit mifsfarbiger Nabelschnur - — , 


lebte, war und blieb gesund, 2 — 


Jun: 1824 


Der Monat Juni, in dem eine natürliche Steils- 


geburt und eine leichte, von einem der Praktikan- 


ten glücklich vollendete Zangenentbindung vorkamen 
bot nichts.Bemerkenswerthes an, ausser dals in dem- 
selben-der Vorschlag /Mende’s, den Damm nicht zu 


unterstützen, geprüft wurde, wovon die Resultate 


N2 
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| bereits im - Vten Bande dieses Journale mitgetheil 


worden ‚sind. ”) 


Juli 1824. 


. Im Juli words das Kind einer scrophulösen Mut 
ter mit Pemphigus behaftet geboren der sich aber . 


binnen 3 Tagen nach dem Gebrauche von Seifenbä- 
dern gänzlich verlor. — Eine VWYöchnerin litt an 
Cystitis mit allen Zeichen eines gastrischen Fiebers: 


_belegter Zunge» ‚Mangel an Appetit, Erbrechen nach. 


jedem Getränk. Die Cystitis trat dadurch so in den 
Hintergrund , dafs nur ein sehr genaues Befühlen 
‚des Unterleibs die Diagnose berichtigen konnte. 
: Zwölf Blütigel, in der Gegend der Urinblase ange- 
setzt, ‚beseitigten augenblicklich das Erbrechen, der 


‚Urin Aols frei ab und die gastrischen Eischeinungere. 
.. verloren sich bald. — Zwei Kreilsende mulsten mit- 


telst der Zange entbunden werden, die eine, wegen 


starker Varices an ‚den Schamtheilen, welche zu ber- - 


sien drohten, die andern wegen "unbeweglichem 


Stande des Kindskopfs am Ausgange des Beckens 


und Ausbleiben der Wehen, 


August 1824. 


Im August wurden Zwillingskinder, von denen 


das eine mit dem Kopfe, das andere mit-dem Steisse | 


voran zur Geburt eingetreten war, todt und schon 


 #)Ist es schädlich das Mittelfleisch bei der Geburt zu 
‘“ unterstützen? Nach mehrfacher Prüfung am Gebär- 
 bette beantwortet vom Herausgeber, F\ B. 1s8t. 5. 63 
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Fäulnifs übergegangen geboren und ein 
- und $ectionsg®- 


gänzlich in 
Knabe starb, dessen Krankheits 
schichte nach meinem Erachten 

Dieses Kind war sehr 


einer 'nähern Aus- : 
sinändersetzung würdig ist. 
mager und von dem Ansehen eines  Greises, 
spnst unausgetragene Kinder zu seyn pflegen; die Haut 
d gröfstentheils sehr bleich. 
Es bekam schon den zweiten Tag nach der Geburt 
Aphıihen ; ‚seine Stuhlausleerungen , welche sehr spar- 
gam sich einstellten, ‚waren grün gefärbt, "Der Ho- 
densack und der Penis waren beide stark angeschwaül- 
ten, letzterer scheinbar mehr ödematös, ersterer mehr 
fest, doch fühlte man in ihm beide Hoden, | 
nicht vergröfsert waren, auch keine Fluktuation. 


wie 


am ganzen Körper faltig un 


welche 


Der Leib war aufgetrieben und gespannts meteori- 
stisch, Die ganze rechte Seite der Unferbauchgegend | 


von der linea alba his zu den Lendenwirbelni zeigte 
sich erysipelatös geröthet und die 
Es war ziemlich rubig, ‚schlief auch, „nahm aber 
schwer die Brust und genols am liebsten etwas Milch | 
mit Ferichelthee.. Das Erysipelos und der Meteoris- 
Nacht; die, erste 
Y% gr. Hydrarsyr- 
der Ho- 


Haut tumescirend. 


mus entstand sehr plötzlich ‚in einer 
Verordnung bestand in Pulvern aus 
muriat, mit, mit Magnes. carb, und Zucker; 


‚ densack und Penis wurde mit einem  Decokt der 


Der Zustand besserte sich 
Geschwulst und Rötke 
verlor sich » die Stnhl«- 
"Am Aten Tage 
die Ge- 


Specieb, aromat. fomentitt, 
Anfangs- von Tag zu Tage, 
v helsen nach, das Erysipelas 


ausleerungen wurden mehr natürlich. 


nachher alter zeigien sich einige Zackungen» 


pe 
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schwulst und das Erysipelas nahmen wieder zu; 


letzteres ergriff jetzt beide Seiten und verbreitete 
sich allmählig über den ganzen Unterleib. Das Kind 
ward sehr unruhig und schrie viel und‘ stark, Die- 
serhalb ward ihm jetzt Aethiop. antimon, gr, ß. Flor. 


»Zine, gr. '/a, Magnes, et Saschar. aa gr. V drei 
. stündlich verordnet. Am 6ten Tage zeigte sich an 


der linken Seite des Hodensacks eine kleine brandige 
Stelle und während der Nacht hatte das Erysipelas 
auf der hintern Seite sich in-Induratio Lelae ceilu- 


losae verwandelt, welche sich bald anch. nach vorn | 
verbreitete, In der darauf folgenden- Nacht starb eg 
. unter Rrämpfen, 


Eı 


Die Section, welche am andern Tage angestellt 
wurde, zeigte folgendes: über den ganzen. Körper 


- verbreiteten sich eine Menge blaurother Flecken, zum : 
Theil vou sehr bedeutender Gröfse ; die Haut des. 


Scrotums und des Penis war von Gangrän ergriffen, 
doch die Hoden und die corpora cayernosa penis 
nebst der Urethra, aus welcher bald nach dem Tode 
eine Menge Bluts sich ergols, gesund und frei von 
Verderbnifs. Der Unterleib war sehr aufgetrieben, 


‚in ihm alle Gedärme mit Luft und der Magen mit 
einer farbenlosen Flüfsigkeit angefüllt. Dieser letztere 


war an seinem saccus cgecus sehr weich, fast breig, 
‚gegen den Pylörus zu in seinen Häuten verdickt, 
die Structur des übrigen Tractus inteslinorum nicht 
verändert, die dünnen Därme von Blut geröthet und 
deren rechts gelegene Parihie gelb gefärbt, wie. die 
Haut im Zeterus, _ Die Milz. war sehr grols, härtlich, 


? 
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voll eines schwarzen Blutes; 80 dafs ihre Durch- 


I 


schnittsfläche wie ein Stück mit Indigo sehr dunkel- 
gefärbten Sammets aussab ; zudem adhärirte, sie an 

der grolsen Curvatur ‚des Magens und war bei dessen 

Ausdehnung höher gelegen, ale. gewöhnlich. ‚Die 

Leber übertraf nicht die ‚gewöhnliche Grölse und 

zeigte nichts Pathologisches ; die Gallenblase war schr. 
mit dunkler Galle angefüllt und die Vena umbiliva- 

lis schon’ zum grölsten Theil verwachsen. Die Nie- 

ren waren ganz gesund, die Harnleiter etwas erwei- 

tert, die Blase in ihren Wänden etwas verdickt und | 
enthielt noch einigen Urin. Das Zwergfell war sehr 
nich oben gewölbt und dadurch die Brusthöble ver- 
engt. In-dieser zeigte sich das Herz nicht 
bedeckt von den Lungen, sondern diese waren 
mehr nach hinten gedrängt wie bei Kindern, ‚welche 
noch gar nicht ‚geathmet‘haben; der Herzbeutel ent« 
bielt viel Wasser; welches ohngefähr & — 5 Eistöl- 
fel voll betragen mochte. Das Herz war ziemlich 
grols, der rechte Ventrikel und Atrium wie auch 
beide Zuriculae enthielten. sehr viel schwarze® Blut; 
der linke Ventrikel war ganz leer, das Foramen ovale 
noch ganz offen. Die Thymus hatte die gewöhnliche 
Gröfse, Lage und Structur. Die Lungen waren ganz 
zusammengedrängt und glichen in ihrer Farbe mehr 
denen, welche noch nicht geathmet haben; nür die 
rechte Lunge zeigte an ihrer untern Hälfte und be- _ 
sonders ad dem nach der Wirbelsäule gekehrten 
Theile mehr die Farbe und Bildung einer Lunge, 
welche schon bei der Respiration fungist hat. Beim 
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Ein- und Durchschneiden fand sich fast gar kein ? 
Blut und auch keine. Luftbläschen in ihnen, mit - 


- Ausnahnie des untern Theils der rechten Lunge. -In 


Wasser gelegt, ‚sanken die mehrsten Stücke unter. 
Anzumerken ist noch, dals in dem Theile der Haut _ 
des Bauchs, welchen das erwähnte Erysipelas er 
‚griffen hatte, eine seröse Flüssigkeit sich vorfand, 


‘im Zeilgewebe der Theile aber, die indurirt erschie- 


nen waren, eine !ymphatische Feuchtigkeit, einer 


dünnen Gelatine oder halbgeronnenem Eiweils ähnlich. 


Ich enthalte mich jed:r weitern Bemerkung 2u die, 
sem interessanten Falle und überlasse sie einem Jeden | 


der Leser, Auffallend iöt allerdings die Beschaffen- 


heit, in welcher die Lungen sich vorfanden und um 


so mehr, da obne deutliche oder nur- wahrnehmbare 
Beschwerden bei der Reespiration sich dieser Befund 
darbot, Eben so verdient wöhi eine Beachtung das 
am 3Ööten Tage noch offene Faramen ovale in sep- 

't0 Atriorum, ohne dafs eine Unregelmälsigkeit in 
"dem freilich schwer zu untersachenden Pulse des 


Kindes wahrgenommen wurde und ohne dafs irgend 2 


- Zeichen davon, wie sie sonst. bald genug. deutlich 
hervortreten, sich angedeutet hatten. Für die Phy- 


-siologie ist beides wohl wichtig genug, noch Ba 


aber für die BESSEEN Medicin.. 


September 1824. 


Eine Zangen-Entbindung im September bot nichts 
= Merkwürdiges dar, und auch nicht die Niederkunft 
einer 24jährigen Erstgebärerin, welche am 2oten früh 


ch 
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halb 6 Uhr mit Wehen ankam, und schon nach einer 
‚ Viertelstüände von einem achtmondsmonsatlichen, tod- 
ten Kinde: entbunden wurde, 


"October 182 


"Von gleicher Unwichtigkeit zur öffentlichen Kunde 
waren 3 Zangen -Entbindungen im October, welche 
den resp. Praktikanten überlassen und zu meiner Zu- | 
friedenheit vollendet wurden, 


November 1824. 


| a die ‚Vorfälle im November, bestehend in 
einer. natürlichen. Zwillingsgeburt, von denen das eine 
Kind in der ersten, das ‚andere in der zweiten nor- 
malen Kopflage eintraten, in zwei ziemlich leichten, 
durch Ausbleiben der Wehen indieirten Zangen:Ent- 
bindungen, kann nebst'demn, dafs 3 Kinder theils zu 
früh und todt, theils schon von Fäulnifs ergriffen, 


geboren wurden, mit Stillschweigen übergangen wer- , 


den, da der folgende Monat December alle Aufmerk- 
samkeit verdient, in welchem viele Wöchnerinnen er». 
krankten und auch eine ‚starb, 


December q 824. 


Die Krankheit, welche in diesem Monat zu herr- 
schen begann, trat unter. der Form. zum rheumati- 
schen Fiehers auf, dessen Entstehung man sich bei 
der damaligen nalskalten Witterung auch leicht erklä- 
ren konnte, und viele Praktikanten verführte, in ihr 
blos einen Aheumatisınus acutus zu suchen, Sie wich - 





aber nicht den. Mitteln „ die gewöhnlich unter dem 


Namen Antirheumatica gepriesen werden, sondern er- 
forderte ein rein antiphlogistisches Verfahren: Ader- 


lässe, Blutigel, Nitrum und Galomel, der .Individua- 
lität der Erkrankten angepalst. Sie befiel die Entbun- 


denen oft schon einige Stunden nach der Geburt, 
bisweilen erst nach einigen Tagen, und fixirte.gich 
hauptsächlich im Peritonaeum, bald in seiner ganzen 
Ausbreitung, bald an einzelnen Parthien, wo sie 
‚denn, wenn sie nicht bald den Ort veränderte, das 


von demselben umkleidete Organ mit ergriff. Am heb- % 


sten wählte sie dann die Gedärme und den Uterus, 
und entschied sich dann bei glücklichem Verlauf bald 
durch einen kritischen Stahlgang , bald durch ver- 
mehrten Lochialfluls. Jedoch waren wir so glück- 
lich, jetzt noch alle solche Leidende, ausser einer, 
zu retten, von der die Krankheitsgeschichte und' der 
 Sectionsbefund hier mitgetheilt zu werden verdient. 
Dorothsa Wilhelmine $., aus Bernau, '30 
Jabre alt, unverheirathet, eine: dem Ansehen nach 
gesunde und robuste Brünette von blühender Gesichts- 
' ‚farbe, welche nie eine bedeutende Krankheit erlitten 
zu haben sich erinnerte, uud erst jetzt am Ende ihb- 


rer ersten Schwangerschaft eine starke, ödematöse An- 


schwellung der Schenkel bekommen hatte, die sich 
aber nach dem Gebrauche eines -Aufgusses der rad. 
Squill, und Stipit. Juniper. in den letzen Tagen der 
Schwangerschaft bedeutend verminderte, verspürte am 
iıten December die ersten Wehen, welche aber nur 
sparsam und schwach waren, in der.folgenden Nacht 


/ 


den Schiaf der Kreissenden wenig störten, und sich 
ım j2ten allmählig in 80 "weit verstärkten „ dals "sie 
ien Kopf des Kindes in der ersten normalen Lag® 
Abends 8 Uhr bis an den Ausgang des Beckens herab» 
trieben. Hier leisteten die engen» rigiden äussern Ge- 
burtstheile,, wie. diels bei Erstgebärenden von 80 weit 
vorgeschrittenem Alter gewöhnlich der Fall ist, ziem- 
lich viel Widerstand, und erforderten bis halb ı0 Uhr 
kräftige Wehen, bevor ‘der Kopf des Kindes ausge ı 
schlossen wurde, ‚welchem bald darauf der übrige Kör- i 
per folgte... Das Kind wog ı0'/, med. Pfand und war 
ıg Zoll lang, Es erfolgte eine Blutung; welche aber 
bald durch Reiben des Unterleibs am.Grunde und 
Körper dex Gebärmutter gestillt wurde, obgleich die- 
selbe sich nicht stark contrabirte, und, erschöpft durch 
den Aufwand von Kraft, der zur .Austreibung des 
Kindes nöthig war; Rube nöthig- zu haben schien, 
bevor sie durch neue Zusammenziehungen die Pla- 
centa auszuschliessen vermöchte. Diese wurde noch 
gar.nicht in dem Muttermunde vorliegend gefühlt, 
und, da keine dringende Symptome ihre Wegnahme 
erheischten, ruhig liegen gelassen , da. die Erfahrung 4 
uns hinlänglich belehrt ‘hat, dals ein stürmisches Ein« | 
‚greiffen und gewaltsanies Herausbefördern der Nach- 
geburt in solchen Fällen, und besonders bei einer | 
höchstwahrscheinlichen abnormen Adhäston oder 'Ver- 
wachsung derselhen mit dem Uterus, sehr nachtheilig 
ist, und dafs es weit gerathener ist, ihr Ruhe zu las- r 
een und in Geduld abzuwarten, bis neue Wehen ein- 


treten, welche die Placent@ lösen und entweder selbst. 
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raten: oder eine leichte Wepsahiae. derselben be-’ 


"wirken, selbst wenn einige Tage darüber vergehen 


sollten, wovon Beobachtungen in den frübern Stük- 
ken dieses Joutnals mehrmals mitgetheilt worden sind, 
Von diesem Gesichtspunkte ausgehend, und mit Be- 


‚ rücksichtigung des Alters der Nenentbundenen, ward 


dieselbe in ihr Bett gebracht, wo sie. bald in einen 


ruhigen Schlaf verfiel. Wehen traten die ganze Nacht 


“ bindurch nicht ein, daher zeigte sich der Uterus am 


‚, andern Morgen noch in.der Beschaffenheit und Gröfse, | 


welche er gleich nach der Geburt des Kindes ange- 
nommen hatte, war unschmerzhaft, die Placentg 


kolinte noch nicht gefühlt werden, der Lochialfluls 


“g’ng gebörig, die Milchsecretion war eingetreten ‚ und 


das Kind konnte an die Brust angelegt werden, wo 
es auch reichliche Nahrung fand.  Ungetrübt verlief 

der ganze Tag, währenddem Einspritzungen in die 
“Scheide von winem Malven - und Cicuta-Absud ge- 


macht würden, am (die Lösung der Nachgeburt zu 
befördern. Am Abend aber stellten sich plötzlich 
‚heftige Schmerzen von starkem Fieber begleitet ein. 
# Dieselben hatten in der Regio pubis ibren Sitz, der 
x Uterus war von Aufsen sehr empfindlich bei der Be- 


‚rührung ; die innerliche Untersuchung ergab, dag 


das Orificium uteri ganz zusammengezogen Wär, SO, 
däals man nicht einmal mit dem’ Finger eingeheh 
konnte, dabey war das der Scheide zugekehrte Seg- 
ment derselben ‚so empfindlich, dafs es auch nicht 
0.0000. die geringste Berührung ertrug. An eine Wegnahme 


der Nachgeburt war unter diesen Umständen aller- 
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dings nicht zu denken, auch. nicht an eine Behand- 


lung mit krampfstillenden Mitteln, wenn man jene . 


 Contraction des Muttermundes als eine krampfbafte 


hätte ansehen wollen; denn gehen diese Annabme 
sprach der Puls, welcher. voll, hart und schneli war, 


dir sehr heftige Schmerz ; das deutlich inflammatori=" 


sche Fieber, die erhöhte Temperathf ünd Trocken 
heit der Haut, und der Durst der Entbundenen. Je« 
doch wagten wir ‘es auch nicht, gleich- den. ganzen 
antiphlogistichen ‚Apparat anzuwenden, un d’ begnüg- 
ten uns, der Kranken eine Emuls. amygdalin. zvije 
mit Nitrum 3ij. stündlich einen Efslöffel voll zu ver“ 
ordnen. In der Nacht vom ıöten bis ıdten December 
fand sich reichlicher, warmer Schweifs ein, und e® 
ging eine Menge braunen Urins ab. - Gegen Morgen 
stellte sich aber wieder starkes Fieber ein, welches | 
mit hefiigem Froste anfing. Der Üterus behauptete 
noch seinen frühern Stand, nehmlich mit dem Grunde 


” 


nahe am Nabel, er war noch sehr schmerzhaft, der 


Muttermund hatte sich noch nicht mehr eröffnet, und 
liefs keine vorliegende Placenta ‚hindurchfüblen. Zu 
den. Schmerzen des Üterus gesellte sich jetzt noch 
heftiges Kopfweh, der Durst war wieder grolßs, der 
Puls sehr freguent und voll, dabei hatte aber die Ge- 
schwulst der untern Extremitäten sehr abgenommen. 
Unter_ diesen Umständen wurden 3 Tassenköpfe voll 
Blut weggelassen , und obige Emulsio ni 
geben. — Abends war das Fieber etwas gemälsigt, | 


trosa fortge- 


‚doch der Schmerz, vorzüglich des Kopfs, noch nicht 


vermindert, Urin war weniger gelassen worden ;. die 


ba, 9 
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Haut zeigte sich mälsig warm und feucht, Da noch 


kein Stublgang erfolgt war, und wir die Hoffnung . 


hegten, dals durch denselben das. Kopfweh werde 


vermindert und die Placenta leichter gelöst werden, '' 


so verordneten wir ein Abführungsmittel aus Calomel, 


worauf auch noch denselben Abend mehrmals harter 


Stuhlgang sich einstellte, Gleichzeitig wurde der Un- 


terleib mit Ol. Hyosoyam. und Ungt. Hydrarsyr. ein. 


eingerieben.—- Die Nacht zum. ıöten verlief ziem!ich 


ruhig. Am Morgen fanden ‘wir die Haut warm und 


feucht; das Fieber und die Schmetzhaftigkeit des Üte- 
rus hatten sich vermindert, alıch war noch reichliche 
Milch in den Brüsten, das.Kopfweh hatte sich aber 
noch nicht vermindert, und bestimmte uns, einen 
Sinapismus in.den Nacken zu legen. Die Emulsion 
‘wurde fortgebraucht. Nachmittags ging bei der In- 


jection etwas geronnenes Blut von häfslichem Geruch 


ab. Am Abend entfernte ich selbst aus der Scheide 
etwas geronnenes Blut und einige kleine Stücken 


von der Placeuta, welche einen häfslichen Geruch 


durch das ganze Zimmer verbreiteten. Die Patientin 
empfand dabei sehr grolse Schmerzen, wodurch ich 


verhindert wurde, den Muttermund künstlich zu er 
öffnen und die Nächgeburt zu lösen. -—— Die Nacht 
zum ı6ten Dec, war sehr unruhig und kein Schlaf 


erquickte die Kranke; am Morgen klagte sie noch 
äber heftiges Kopfweh; die Haut war trocken, das 
Fieber heftig und noch kein Stuhlgang wieder-erfolgt. 
Ich liefs sie daher alle 5 Stunden ı Gran Calomel neh- 


men und aufserdeni schleimiges Getränk triaken.. 


di 
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Wegen zu befürchtender Eneephalitis wurden Bluti- 
gel an die Schläfe: und. ein Vesikator zwischen die 
Schulterblätter gelegt. Der Unterleib war immer noch. 
sehr schmerzhaft, ı die Scheide 'beifs, der Muttermund 
fast ganz geschlossen», Am Abend aber minderten 
sich die Schmerzen des Leibes, die Scheide war we 
niger heifs, auch war. wieder ein wenig geronnene® 
Blut abgegangen; ie Milch "hatte sich aber aus den 


‚Brüsten‘ gänzlich verloren, die Haut war trocken, 


aber warm. Jedem Calomel- Pulver ‘wurde */, Gran 


‚Herb, Digital. purp. zugesetzt und warme Fomenta- 


tionen von Infus. flor. Sambuc. mit Essig auf den Un- 
terleib gemacht. Gegen 9 Uhr stellten sich Symptome 
grofser Schwäche ein, wobei das Kopfweh noch :ver- _ 
mehrt wurde, Wir verordneten ein Infus. Valerian. 

und liefsen Senfpflaster an die Waden legen. Das 
Vesikator zwischen den Schultern hatte gut. gezogen. 
Die Nacht hindurch war die Kranke sehr unrubig» 


‘warf sich immer im Bette umher, hatte gar ‚keinen 


Schlaf und wurde am azten Morgen® 6 Uhr von. ei- 
nem allgemeinen Frost befallen, der zwar nicht mit. 
Schweils endigtey worauf die Kranke aber doch ruhi# 
ger wurde und sich vollkommen bewulst blieb und 
keinen Schmerz mehr im Unterleibe, selbst bei star- 
ker Berührung, wohl aber noch im Kopfe verspürte. 
Der Puls war beschleunigt und klein, die Scheide 


heils, der Muttermund ganz geschlossen. Es erfolgts 


“ mehrmals Stahlgang; in dem Gebrauch der Arznei 


wurde nichts verändert. | | 
Um 8 Uhr Abends trat unwillkührlicher Stuhl- 
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und Urinabgang ein, dabei war die Haut ganz ‚trok- 


ken, der Kopfschmerz äufserst heftig, das Gesicht 


- colläbirt und der Unterleib meteoristisch aufgetrieben. 
Aufser der Yaleriana wurden noch Kampherpulver 
mit Gumm, Mimos. gegeben und Linim. volat. cam- 


phorat, auf den Unterleib eingerieben. In der Nacht 


um ıı Uhr wurde die Unruhe gröfser und die Tem- 
peratur der Haut erhöhter, weshalb der. Kampher 
wieder ausgesetzt wurde. Es zeigte sich mitunter 
 Schluchzen nnd tiefe -Seufzer; der Puls hie!t ı20 
Schläge, das Bewulstseyn war noch ungestört; in.der 
Nacht aber fing sie an heftig zu-sprechen, ohne je- 
‘doch eigentlich zu deliriren; der Durchfall dauerte 
fort und war sehr wässericht, 


Am ıßten Morgens war die Patientin ruhiger 


. und klagte über gar keine Schmerzen, der Puls war 
weniger freqaent und der Unterleib gar nicht aufge- 
trieben ; Zunge und Haut zeigten sich aber trocken, 
ohne” sehr heils zu seyn’; überhaupt war eine bedeu- 


>. 
* 


tende Remission des Fiebers bemerkbar. Ich verord- 


nete jetzt den Kampher im Emulsion zum innerlichen 
Gebrauch, Hlistiere von Amylum mit einigen Trop- 


fen Opiumtinctür und Injectionen ‘in die Scheide 
von Spee. aromat, und Chin. mit etwas Tr. Myrrh, 


u. Opii vermischt undliefs die genannten Einreibungen 
auf den Unterleib fortsetzen. ‘Gegen Mittag war das 
Befinden der Wöchnerin ebenfalls noch ziemlich gut; 
der Puls hatte nur noch go Schläge, “Bei der Unter. 
suchung wurde der Muttermund ein wenig mehr.ge- 
öffnet und in demselben ein DUBEROHAL von der Pla- 
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cents vorliegend gefunden, welches mit leichter Mühe 
weggenommen werden konnte, Abends 5 Uhr dauer- 
ten die wälsrigen Durchfälle immer noch fort und 


‚ schwächten die Krank& sehr, welche jetzt wieder: über 
. Schmerzen in der linken Seite’ des Üterus bei der 
| Berührung klagte, einen sehr geschwinden und klei- 
k nen Puls, einen wieder sehr aufgetriebenen  Unter- 


leib und eine beschleunigte Respiration hatte, Ich 
verördnete jetzt, neben der Kampher-Emulsion , noch 
folgendes Mittel, alle Stunden zu einem Elslöffel . 
R, Rad, Columb. inc. 3jjj.' coque 0. Ag fonts Zx. ad 
vi, sub‘ finem coat, add. Cort, Cascarill, 2jj. diger- 
per 'J, hor,, colatur. refrig. admise. Aether, acet. ZB 
Syrup. opiat, 3. Abends um ı0 Uhr äuslerten sich 
nun folgende Symptome: sehr grofse Unruhe, Her- 
absinken des Körpers im Bette, Meteorismus, wirk- 
liche -Delirien, starrer Blick, tiefe Seufzer: und 


'Schluchzen , höchst beschleunigte Respiration und ° 
‘kaum fühlbarer, geschwinder Pnlse, schwache, mur- 


melnde Sprache, trockne Zunge. Diese Symptome 
nahmen zu, die Kräfte sanken immer mehr uud der 
Fod erfolgte in der Nacht halb 3 Uhr, 

Am 2oten Dec. Nachmittags wurde die Section ge- 
wachtundFolgendes gefunden :dieGefäfse derHirnhänte, 
‚die Sinus, die Substanz des Gehirns und Plexus choroi« 
dei enthielten wenig Blut; die Pleura der rechten 


t 


Lunge war an mehreren Stellen verwachsen, die Lungen 

selbst aber zeigten sich gesund; der Herzbeutel ent- 

hielt ohngefähr eine Unze Wasser, wovon auch et- 

was in der Brusthöhle angesammelt war; an der 
SranonDs Journal, VI. Bd, ss St. OÖ 
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"Oberfläche. des, Heyzens. warde viel ' ‚Retts; das ‚Herz. 


.gelbst sehlaff und bluticer, ‚ga. wie ‚die, geplsen Ge 


‚fäfse ‚desselben ‚gefunden; auch die. Leber war blut- 
Jeer,, mürbe und sehr. blals und gröfser als gewöhn- 
ich ;ndie Gallenblase enthielt wenig ‚Galle, die .Sub- 
„stäniz: der.. Milz. war. sehr mürbe,..dex Magen und 
‘Darmikanal von Gas ausgedehnt und. allenthalben 


‚blals,. Wasser oder sonst ‚eine Ausschwitzung wurde ‘ 
‚in der Unterleibshöhle giicht bemerkt; die Ureteren 


waren sehr erweitert ;. der Uterus reichte mit, seinem 
‘Grunde.bis in-die Nähe. des Nabels ; die äufsere Ober- 


fläche sah weils aus,:eben 80 ‚die Substanz bis. auf 
‘die .inmerste Schicht, welche im Durchmesser von 
; @twaneiner Linie eine: grünliche Farbe zeigte; der 


innerste . Ueberzug, die. Deeidus, sah schwarzgrau 
aus und liefs sich. mit den Fingern abiösen; die-Pla- 


eenta ; einen bedeutenden Grad von Fäulniss zeigend, 


adhärirte vollkommen an dem Grunde und 
der hintern Wand der Gebärmutter, und 
erhielt wirklich sehnige Fasern von der 
Substanz derselben, die eo fest ‚warens 
dafs sie auch jetzt noch nicht anders, als 
mit Verletzung des Parenchyms, der Ge 
bärmutter getrennt werden konnten An, 
einigen andern Stellen war die Verbindung die ge- 
wöhnliche und leicht zu trennen. 


Anmerkung. "Geburtshelfer, welche au künst- 


H 


| lichen Lösung zu. ‚sehr ergeben sind, dürften in dem- 
vorliegenden Falle tadeln, dafs man die Nachgeburt, 


ı gleich nach der Geburt nicht künstlich getrennt und 
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herausbefördert habe, wodurch das Leben uer Wöch« | 


nerin hätte 'erhalten werden ‚können. Gewils, mögen 


sie Fieber und Entzündung dem Zurückbleiben der 
Nachgeburt zuschreiben. _ Ich kann diese. Meinung _ 
nicht theilen. Män lese, nur diese von mir ohne 
Scheu mit .Wahrheit und Treue .ınitgetbeilte - ce 
schichte, nebst Leicheneröffnung, vorurtheilsfrei,und 
unbefangen „ und man wird sich. überzeugen ,,. ‚dale 
wirklich zuweileny. aber. nicht so oft -ala Hebammen 
und auch manche Geburtshelfer das sogenannte An« 
gewachsenseyn der Placenta im ‚Munde führen, eipe 
wirkliche Verwachsung: derselben. mit der. Gebärmus- 
ter statt: Ende, bei welcher die gewaltsame Lostren- 
nung nicht anders als mit der gröfsten Gefahr ver- 
knüpft seyn- könne, da man die 'Substanz der Ge- 
‚ bärmutter selbst verletzt ,, und. entweder, nicht zu, 
stillende Binthüfse , oder solche Verwunlungen der - 


Gebärmutter bewirkt» die Entzündung, Gangrän ind I 


‚den Tod zur Folge haben. Möge, man doch auch in 
dem vorliegenden Falle. die Ursache und Folge nicht 
verwechseln , und erwägen R dafs diese Wöchnerin. schon | 
in der Schwangerschaft, erkrankte; und welcher dex 
herrschende Krankheitscharakter bei andern Wöchne- 
rinnen überhaupt in dem. Monate December, gewesen 
ist, Möge man doch die Schriften und Geständnisae 
des-aufrichtigen, hochverehrten ww... Schmittsin 
Wien lesen, und auch das erwägen » was ich im II, 
Bande der Frauenzimmer- Krankbeiten , hinsichtlich 
‚der Nachgeburtszögerung bei wirklicher Verw racheung 
der Placenta mit der Gebärmutter. lebra, und welche 
02: 
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Grundsätze der verstorbene Benjamin Ösiander 
befolgt hat, der, so. sehr von ihm die künstliche Ge- 
-burtshülfe, zur Herausbeförderung des: Kindes und 
der Nachgeburt begünstigt wurde, bei Verwachsung 
des 'Mutterkuchens mit der Gebärmutter die grölste 

Vorsicht empfahl und niemals, die Placensa künstlich 
Yostrennte. Uebrigens haben "die von mir befolgten 


Grundeätze, in Beziehung auf das- Nachgebürtsge- 


'schäft, in der hiesigen . Anstalt nicht. nur, 8 sonderh 
auch in meiner privaten Praxis 80 glückliche Resul- 
'täte_geliefert, dafs jenefeststehen, und diese mich nicht 
leicht bewegen können, eie zu ändern, er 


rt A Fan 
„»i 





DB Geburtshülfliche Poliklinik: 


. j Diese bot uns 36 Geburten dar, nehmlich 17 Zangen- j 


| Entbindungen, 17 WVendungen und zweimal die Behand- 

lung bei Frühgeburten. Unter diesen 36 Entbundenen 
Ä starb blos eine in der Behandlung eines andern Arztes,. 
‚dem sie sich anvertraut hatte? von den Kindern wurden 
7 todt geboren, 3 davon waren schon von Fäulvifs 
ergriffen ‘4 starben in Folge der schwierigen Opera- 
tionen, von denen ich nur "zwei Wendungen anfüh- 

ren .und dann diesen Bericht mit einer glücklichen 
Zwillingsgeburt sch!ielsen werde. 


1. Wichtige Wendungsop eration bei 
vor liegender Nabelschnur. 


Charlotte L. aus Berlin, 28 Jahr alt, eine 
 - kleine Person mit dunklen Haaren, hat in’ ihrer Ju- 


u Mn 
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gend an Rhachitis gelitten , in deren Folge sie nach 
ihrer eignen Aussage erst im 4ten oder Öten Jahre 
Infen lernte und wovon sich noch Spuren an den 
Gelenken der Arme und Fülse zeigen. Die Mensesy, 
welche in ihrem ı6ten Lebensjahre zuerst eintrateny 
waren Anfangs selten regelmälsig » später erschienen sie 
sehr stark, flossen, 8 Tage lang ünd behielten einen 
3wöchentlichen 'TyPU#- Imi Jahr ı822 wurde sie zum 
erstenmäl schwanger 5 die Katamenien blieben sogleich 
sus; bie zur Hälfte Htt sie yiel von Uebelkeiten und 
Erbrechen, welches besonders am Morgen eintrat, 
und gebar, nachdem si® schon 5 Wochen lang keine 
Bewegung der Frucht mehr gefühlt hatte, ein. todtes, 
kleines und schon faules Kind, nach ‘hrer Rechnung 
woche der Schwangerschaft 


in.der agten oder Joten 
bett verlief 


sehr ‚schnell und leicht. Das Wochen 
glücklich. — Bemerken mufs ich noch, dafs sie immer 
eine sitzende Lebensart führte, und dals grofse Dürf- 
tigkeit und Mangel stets ihr Loos wären. Von einem 
schwächlichen jungen Manne, einem Seidenwirker » 
| dem alten treuen Geliebten „im Anfan 

1823 wieder geschwängert, verlor sich sogleic 
Menstruation, und es stellten sich wiederum 
keiten, Erbrechen, zuweilen auch leichte ziehende® 
Schmerzen im Kreuze und iva Leibe ein y blieben 
aber weg, nachdem sie des Kindes erste‘ Bewegun® 


gen in der rechten Seite nahe dem Nabel und linker" h 


seits über dem Hüftbeinkamme gefühlt hatte. Am 


Sten Januar nach Mitternacht fühlte sie zuerst Wehen. 
Die erst um 4 Uhr‘ früh bei deren Zunahme binzu“ 
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gerufene Hebamme fand. nach einer gehauen ‘Unter: 
suchung die in der schon epringfertigen Blase vor- 
liegende Nabelschnur und dieserhalb suchte man in 


der königl. Entbindungsanstält Hülfe, Gegen. 6 Uhr 


bei. der Kreilsenden angekommen, fand ich den Leib 


derselbei: höchst: ungleichförmig ausgedehnt ; nach 
‚rechts fühlte man eine runde, harte Rılnbsehels 


den Kopf des Kindes ein wenig über dem Nabel, 
Inks Extremitäten nahe am Nabel, der verstrichen 
und hervorgetrieben sich zeigte.” Die Lage der Geni» 
talien war die hintere, der Damm nicht‘ verletzt, 
das Frenulum fehlte. Der Turgor wär bedeutend; 
50 auch die Secretion des Geburtssch!eims- ziemlich 
stärk. Die Hebamme berichtete, dafs vor ganz kur- 


“zer Zeit die Eihäute gerissen wären, wödurch! ein. 
Vorfallen der Nabelschnur bedingt gewesen, 'w weiche 
sie aber zurückgebracht ‚und einen: mit Jauwärmem 
Wasser befeuchteten Lappen in die Scheide eingeführt | 
‘habe, Diesen fand ich zwischen den grolsen Schäm: 
lippen hervorragend und’ nach Wegnahme desselben . 


“. die in einer Schlinge vorliegende Nabelschnur, in 
der aber keine Pulsation mehr bemerkt wurde. Zwi- 


schen der mittlern und obern Apertur. des kleinen | 
Beckens stand der fast 3 Finger breit. geöffnete Mut 


‚termund, dessen Lippen dick- und: wulstig "waren. 
Man fühlte ‘die rechte Schulter des Kindes im Ein- 


‚gange des Beckens; zugleich aber war eine Verbil- 
dung des Beckens nicht zu verkenner , denn leicht 


erreichte die Spitze des untersuchenden Fingers. den 


Vorberg. Zur Entbindung .der Person war kein an 


.. 


derer Weg; als die Windung auf die Fülss, dä die 


x 


Beckenenge nicht s0 bedeutend War; dafs sie diese 
_ conträindicirerd die Gastrobysterotomie erfordert 


hätte, Ich diefs ‚deshalb die Kreissende auf ein 0, 


gat- als möglich bereitetes Querlager bringen und 
ging sun‘ gleich mit der ganzen Hand ein. Die 
Schulter vollkommen ins grolse Becken zu heben 
gelang mir leicht , aber als ich; sie weiter drängend, 
am Ruwpfe in die Höhe gehen wöllte, im zu den 


* Füfsen zu” gelangen „ ward der Kopf durch ‘des 


Uterus regelwidrige Contractionen grade tiber den 


Eingang Add‘ Beckeris, und zwar mit den Gesichte 


nach unten, gebracht. Ich war jetzt einen’ Augen- 
blick zweifelhaft, ob ich nun nicht die Weidang auf 


den Kopf vorziehen ‚„ dem Kopfe eine bessee Lage 


di geben‘, die Nabelschnur zurütkzubrisg® versu- 


chen und 'dasUebrige der Natur überlassen sollte; 


allein 4) war die unregelmälsige Ansdehrung und 
Gestaltung der Gebärmutter, die beide keine gere- 
‚gelten, normalen Zusammenziehtngen erwarten und 
deshalb ein Zurückzieben des Kopfes befürchten 


lielsen; 9) dag nach unten gekebrte Gesicht bei übri> 


ger Schieflage des Kindes; 3) die vorg:fallene Nabel 


schnur ‚ die nicht zurückzubringen war und für sich 
schon schnelle Hülfe' erheischte ind 4) das übelge- 


formte Becken, bei welchem die Geburt sich'noch 


lange verzögern und zuletzt doch noch ‚künstliche 
Hülfe erfordern könnte,’ der Wendung. auf. den Kopf 
entgegen, Ich. brachte desbalb. .den Kopf wieder in 
die Seite, gab der-Person. eine Seitenlag® und s0 .ge- 
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lang e8 mir, einen Fuß, und zwar den rechten, zu R 
fassen und ins kleine Becken herab zu ziehen. Nicht 
‚allzu leicht war diefs gewesen; denn ausserdem; dale . 


ein starker Hängebauch. das Operiren erschwerte, 


' war der Uterus auch noch immer thätig, sich über 
das Kind und meine Hand contrahirend. Wie ich 


‚ aber dın Fuls weiter anziehen wollte, . trat auch 


wiederun der Kopf und eine Hand in den Becken- 


Eingang, wodurch ich genöthigt wurde, an den Fuls 
eine SchInge zu legen, die andere Hand. einzufüh- 
ren (hierbei erfuhr ich, dafs das Becken in der lin- 
ken Seite besonders verengert sey, überhaupt kann 
'ich die Conjugata nicht über 3'/,, höchstens 8'/, Zoll 


schätzen) und den Kopf. wieder in die Höhe zu be 


ben. Nun fafste ich auch den linken Fuls und zog 


beide ar, Aeulserst schwierig war: die. Entwickelung 


der Arne, indem beide über dem Nacken gekreuzt 
sehr fest an die Schambeinverbindung gedrängt wur- 
den. Abw der Kopf, im queren Durchmesser des 


Beckens nit seinem Diagonaldurchmesser stehend, 


widerstand 'ange und erst der Veränderung der Lage 
in den langın Durchmesser des Kopfs und in den 
schiefen des Berkens gelang es, ihn vollends zu 


‚entwickeln. Trerz dieser Gewaltthätigkeiten auf: 
den Üterus verlie das dl ag "recht glücklich 


und ‚regelmälsig.. 


2%: Wendungbei Schiefstand des Kopfs 
und vorgefallener Nabelschnur. 
Die Frau des Arbeitsmanns F., 36 Jahr alt, 


schr robuster Constitution, genols aulser den exanthe- | 


! 
Rs 
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matischen Krankheiten » welche sie in den Jahren 


der Kindheit glücklich überstand „stets einer festen 
und dauerhaften Gesundheit. Im e2ten Jahre traten 
bei ihr ohne vorgängige Beschwerden erst. die Cata- 
menien ein und kehrten von dieser Zeit an stets TE- 
gelmälsig bis zu ihrer ersten Schwangerschaft „welche 
vor der im a4ten- Jahre erfolgten Verheirathung statt 


fand, zurück. Die Entbindung mufste wegen all- 


_ nbedentender Gröfse des Kindes durch die Zange 


vollendet werden. Gegen die Mitte einer, bald dar- 


‚auf folgenden 2ten. Schwangerschaft abortirte sie 


_ Die 3te Schwangerschaft verlief wieder normal und 
endete unter Kunsthülfe abermals mittelst der Zange 
mit der Geburt eines lebenden, aber sehr starken 


‚Kindes. Nach dem Tode ihres Mannes verheirathete 


‚sie sich wieder und gebar in dieser Ehe während eines 
Zeitraums von.6 Jahren 6 Kinder , worunter eine Zwil- 
linge- und 2 Frühgeburten waren. Die beiden übrigen 
Kinder wurden normal, doch mit grolser Anstrengung 
_ von Seiten der Mutter geboren. Von allen diesen Kin* 


dern der ersten und zweiten Ehe befinden sich nur 


noch drei am Leben, welche. sich durch ungewöhn- 
liche Gröfse und Stärke ‚auszeichnen. Die letzte im 
Monat November vorigen ‚Jahres erfolgte Schwanger- 
schaft verlief glücklich 5 die Schwangere befand sich 
während ’derselben stets wohl und fühlte am 2ten 
d. J. die ersten Wehen. Obwohl diese An- 
. fangs ziemlich, stark waren und die Kreifsende sehr 
erschöpften ‚so x ırde doch. der Verlauf der Geburt 
dadurch keineswegs befördert und nöthigte ‚die an- 


- # 
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wegeride: Hebamme, zumal, da am Ööten: August die 


Blase sprang und: die Nabelschnur vorfiel, nach einem 
"Geburtshelfer zu senden. Allein, sey es nun Zufall 


oder die Festlichkeit des Geburtstsgs des Königs 


Schuld ‘gewesen, keiner: wurde zu Hause getroffen 
nnd’ nach 4 Stunden erst unsere Hülfe in Anspruch 
genommen, Bei unserer Ankunft fanden wir die 


Kreissende ohne alle Wehen, den Muttermund jedoch 


vollkommen eröffnet, ‘die Nabelschnur aus den G« 
burtstheilen heraushängend und völlig erkältet. und 


als vorliegenden Theil den ‘über der Jinea arcuata 
auf dem linken Darmbein schief. aufstehenden Kopf 


des Kindes. Die Füfse wurden bald in das kleine 


Becken geleitet, die weitere Extraction des Kindes - 


' xhachte aber grolse Schwierigkeit, weil dasselbe sehr 
grols und das Becken relativ eng ‚war, ja die Ent- 


wickelung des Kopfes konnte nicht anders, als mit- 


. telst der Zange beendigt werden, Das Kind wog 14?% 


med. }5. und war 23 Zoll lang; der Umfang. des Kr 


pfes enthielt 24'/, und der der Schultern 18 Zoll, 
. “Auch ‘hier -verlief das Wochenbett ganz gut; nach- 


dent am: Tage nach der "Entbindung 3 Tassen 


Blut am Arme entzogen und 2 Drachmen Nitrum 

in einer Emulsion gegeben worden waren, 

3 Geburt von Zwillingskindern, wovon 
das eine mit dem Steifse eintrat, das an- 
dere eine Querläge hatte, welche. die 
Wendung erforderte, 

Frau Sopbie Caroline Dorothee B., 21 

‚Jahr alt, eine von ie an gesunde Person, hielt 


x 
- Ken 
= Ag = 

# i u 


sich seit dem Mai 1325 für schwänger , befand sich 


in der ersten Hälfte der Schwangerschaft recht wohl, 


was aber in der andern Hälfte, wo sie 'die Kindes- 
bewegungen {immer nur ‚sehr schwach fühlte, nicht 
der Fall war, indem sie Ekel und gänzliche Abnei- 
gung gegen alle Speisen bekam, ‘die Kartoffeln aus- 


genommen, welche von jetzt an ihre einzige Nah- 
rang wurden, Ueberwand sie sich einmal, eine 


andere Speise zu genielsen „so mufste sie dieselbe 


. sogleich wieder ausbrechen. (VVas würde diese Frau. 


gegessen haben, wenn die Kartoffeln. noch nicht be- 
kannt: gewesen wären?) Am 3ten Februar traten 
die ersten Wehen ein; am Sten wurden .wir aber 
erst binzugernfen und fanden den Muttermund völl« 
kommen geöffnet, die Eihänte gerissen , den Steifs 


in-dem schiefen Durchmesser mit dem Rücken nach 


- Hinks vorliegend; ‚er war sehr bedeutend angeschwol- 
len und: mufste, ‚da die Wehen ganz aufgehört hat- 
ten; ‚mithakenförmig im das Schenkel-Gelenk ein« 
gesetzten Fingern angezogen werden; die Entwicke- 
‚lung war.leicht und das Kind, ein Mädchen, lebte, 
_ Jetzt aber erfolgte eine 80 bedeutende Hämorrbagis, 
dafs das: Blut stromweise "hervorstürzte; die Unter- 
_ suchung ergab , dafs. sich aufs neue eine Blase stelle, 
eine Hand in derselben vorliege und das Kind eine 
Querlage habe, mit den Fülsen nach links, mit dem 
Kopfe nach rechts gerichtet. Da der BlutAufs nicht 
nachliels und der Mutter hohe Gefahr drohete, so 
ging ich: ‚mit .der rechten Hand ein, sprengte die 


Blase an der Stelle, wo ich- die Külse. hindurchfübltes 


Pr 
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falste dieselben und entwickelte unter dem Abflusse 


des Fruchtwassers sehr leicht däs Kind, ebenfalls ein 


Mädchen ‚ welches zwar scheintodt war, aber bald 


wieder ins Leben gebracht wurde. Die Nachgeburt 
wurde .durch eigene Kraft des Uterus ausgetrieben, 
derselbe contrahirte sich ‚und die Blutung stand. 
Nach einer balben Stunde konnten ‚wir die Entbun- 
dene öhne Gefabs verlassen. : Am andern Morgen 


stellten eich starke Nachwehen ein und gegen Abend - 


ein gelindes Fieber; beide liefsen in der darauf fol- 
genden Nacht nach. ‚Am gten Febzudr wurde das Fieber 


gegen. Abend heftiger, die Wöchnerin delirirte, der’ 
Kopf war heils, der Durst stark. ‚Doch verschwan- 


den diese Symptome, als sich eine Diarrhöe einstellte. 


Am $ten dauerten die Hüssigen. Stühle, fort, am 
Abend war das Fieber wieder lebhaft; die Kranke 


hatte Kopfschmerzen, die aber ‚durch Nasenbluten..er- 


leichtert wurden, der Durst war mälsig, der :Unter-. | 
leib nicht schmerzhaft, der Lochialflufs und die 


Milchsecretion 'sparssm ; beim Urinlassen wurde star- 
kes Brennen empfunden. Im Verlaufe vom $ten bis 


ı2ten Febrnar lies nun das Fieber ganz nach, der 


Lochialflufs blieb sparsam, die Milchsecretion aber 


wurde reichlich; WVöchnerin und Kinder befanden 


sich wohl, 


G. Medieinische Poliklinik kranker. Frauen. 


Indem ich viele übergehe, deren Krankheiten 
‚eicht oder unwichtig waren und daher keinem der 


—_— qq — 


Praktikanten zum Besuch in ihre Wohnungen über- 
geben wurden, will ich nur diejenigen anführen, die 
sich im Krankenbuche. aufgezeichnet vorfinden, an 
der, Anzahl 57, und zugleich, den Ausgang ihrer 
Krankheit "kürzlich. bemerken. a 


4) Eine Frau von 38 Jahren mit (chronischer 


Entzündung des. Uterus, ‚welche die . Natur ‚selbst 


durch häufige Menstruation ZU heilen strebte,. wurde 
in einem Zeitraume von 2 Monaten hergestellt. 

;‚2) Eine Frau von 25 Jahren, litt an fedris ga- 
strica im Wochenbett und wurde, bald geheilt. | 


3) Ein Fall einer weifelhaften: Schwängerschaft 


bei einer eöjährigen Frau wurie vorzüglich dadurch 
interessaut ,. dafs: eine hiesige Hebamme; Namens 


Mandler, sie für ganz bestimmt schwanger erklärt 


‚hatte, ja sogar den vorliegenden Kopf des.Kindes ge- 


gefühlt ‚haben wollte, Wir fanden blos eine. retr0- 
versio uberi; der Ausgang bestätigte unsere Diagnose. 


4) Ebenfalls eine zweifelhafte Schwän gerschaft 


bel’einer gsfährigeh Wittwe, Sie war nicht ‚schwan- 


ger, die Menstruation war ausgeblieben und dafür 


'ein Leiden des Pfortadersystems entstanden ,. welches 


einige Zeichen der Schwangerschaft» sogar scheinbare 


Bewegung des Kindes hervorbrachte.- 


8) Ein Prolapsus uteri incompletus ei ‚einer 


S4jährigen Wittwe. Sie wurde gebeilt. 


‚ 6) Eine Frau von 39 Jahren mit induratio uteri 


 ineipiens scirrhosa blieb nach einer Amonatlichen Be-. 


handlung weg, weil sie sich wohl befand. 


\ « 
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.7).Eine 27 jährige Frau ‚mit Hepatitis. chronioa 
wurde völlig hergestellt. 


8): Eine Metrorrhagie bei einer 3gjährigen Frau, 


in Folge einer Anomalie gines, Hämorrhoidalleidens, 
“ wurde‘ gänzlich beseitigt durch abführende Mittelsalze 
"und Ansetzung von | Blutigeln an die Kreuzbeinge- 

-. gend. = 

9) Eine zweifelhafte Schwangerschaft; der Uterus 

war krank und keine Schwahgerschaft zugegen. a 

106) Ebenfalls eine zweifcihafte Schwangerschaft, 


Hier ergab ‘die Untersuchung, dafs das zrno u 


. Mädcben wirklich schwanger war 


ı2) ‚Eide ‘partielle ‚Induration der Gshängniiee 


bei einer ö2jährigen Frau, in: Folge eines chronisch 
‚entzündlichen Leberleidens und Störungen ai im Pfort« 
adersystem.. Die Kranke ist genesen, : wer 
. .12) Ein.unvollkommener, Vorfall und Rück wärts- 
beugung: des Uterus, .bei einer Frau von 38 Jahren, 
wurde gehoben durch Einführung eines:in.Salbei-De- 


coct getauchten Schwamms und eine Lage nach vorn. 


13) Eine Hepatitis. chronioa bei einer. «Gojihrigen 
Frau wurde beseitigt. 

ı4) Eine hysterische.Frau von 36 dakıen klagte 
viel und begab ‚sich in die poliklinische Behapdinng 
des Herrn Staatsraths Hufeland, weil die Genesung 
nicht so schnell erfolgte, als sie gehofft-hatte. 

15) Eine S6jährige Wittwe, welche. seit mehrern 
Jahren an Careinoma uteri, und, als sie in unsere, 


Behandlang kam, schon an colliquativer Diarrhöe 
litt, starb. 


m’ 


\ 
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. 16) Eine 2gjährige Frau bielt sich wegeu Anoma- 
iien der Menstruation für ‚schwanger, war © aber. 
nicht und wurde geheilt, : re 


--37): Eine Schwangerschaft bei einem "Mädchen 
von 26. Jahren, die sich gern als Jungfer dargestellt 
ätte und schlechterdings noch keinen männlichen 
Umgang gehabt zu haben vorgab, wurde erkannt, 
18) Eine 4gjährige Frau von auswärts wünschte 
blos Auskunft über ihre Krankheit zu haben, 'welche 
‘in einer Verhärtung der Lebers des Eierstocks,' der 
"Gebärmutter und einem‘ Hämorrhoidalleiden' bestand. 

ı9) Eine S6jährige Frau litt am Baer der Ge- 
bärmutter, und starb, 

20) Eine dojährige Frau litt an chronischer Ent, 
zündung ‚der Gebärmutter und wurde geheilt, 

. . 21) Eine zweifelhafte Schwangerschaft würde als 
wahre erkannt, 


‚22) Eine "g5jährige Fe mit unvol! Kormenemm 
Vorfall der Gebärmutter und der Scheide wurde ge- 
‚sund antiemen. Ä 

23) Eine Zurückbeugung der ichwangern; Gebär- 
‚mutter bewirkte Abartus P ehe die Reposition gemacht 
‚werden konnte. 

24) Eine S6jährige an mit ass RB 
war am Ende des Jahres noch in unserer Behandlung. 

‚25):. Eine Frühgeburt bei einem Rheumatismus 
user wurde vorhüthet, 

26) Gebärmutterkrebs tödtete eine 6jährige Frau 
(nach langer Behandlung. 


= 
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ay) Eine ee uteri seirrhost wurde be» 
seitigt. Ä 
28) Eine Frau vom Lande hielt sich für schwan« 
ger , ‚litt aber an unvollkommmnem Vorfall der Gebär- 
mutter und der: hintern Scheidewand. ag Y 
29) Eine anvollkommne ee des 
. Uterus wurde: gehoben. 18 Ä 
50), Eine 32jährige Frau mit: ne Gebär- 
mutterverhärtung ward völlig geheilt, - ,. 
31) Eine 4gjährige Wittwe litt an Gebärmutter- 
krebs und begab Zi in die Beben ung eines Chir 
zurgen. i 
32) Eine 36jährige Schäterefian aus Zachow, bei 
Brandenburg, hatte Hydrops und Scirrhus ovarii, 
"und ward einige Zeit lang, der interessanten Unter- 
suchung wegen, in die Anstalt aufgenommen, 
u 33) Eine an ia ae leidende Frau ist 
noch in Behandlung: | 
54) Unvollkommner Vorfall der Gebärmutter bei 
einer 3ıjährigen Frau wurde gehoben. 
35) Rose und Brustabsce[s einer Schwangern 
heilte erst nach der Entbindung. 
36) Vorfall des Uterus, complicirt mit Leukot- 
ıhöe- and Hämorrhoidal-Leiden bei einer Aejährigen 
"Wittwe liefs eine traurige Prognole stellen. ‚Der 
| Kranken schien es blos um ein Kranken-Attest, um 
‚Unterstützung zu bekommen, zu thun zu seyn. | 
' 37) Metritis nach einem Abortus. Geheilt, 
38) Eine 2öjährige Person, welche schön einmal 
geboren und keine Dammverletzung davon getragen 


,, 
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hatte, wurde am ı6ten Juni: bier entbunden, obne 
dals der Damm, um Mende’s Vorschlag zu prüfen, 
unterstützt wurde, Obgleich bei ihr, als einer Mehr- 
gebärenden, und da der Kopf des Kindes schr lang- 
sam durch die äufsern Gebnrtstheile trat, ein Damm- 
Einrifs sich nicht befürchten liels, so war er doch 
erfolgt und hatte einen unvollkommpen Vorfall der 
hintern Scheidewand und des Uterus bewirkt, der 
die Kranke; welche sehr grolse Beschwerden davon 
empfand, nöthigte, unsere Hülfe dagegen am au 
Juli in Anspruch zu nehmen, 

39) Eine dem Ansehen nach sehr MEROR 95jäh- 
rige Schäfersfrau aus Gulsow bei Königswusterhausen, 
kam am Ööten Juli hierber und klagte, 'dals sie vor 
11 Wochen, in Gegenwart zweier Hebammen, welche ; 
ihr viele Tropfen und Schnaps gereicht, ‘und den 
Leib von beiden Seiten, um das Kind tiefer zu 
schieben, ‚stark. gedrückt hätten, nach- 48 Stunden 
lang anhaltendem Kreisen ein nur 2 Tage lebendes 
‚Rind geboren, nach der Geburt gar keinen Wochen- 
fuls gehabt, aber eine Leukorrhöe bekommen .habe, 
die noch anhalte, und mit Leberschmerzen, Fieber, _ 
Ziehen im Rücken und Mangel an Appetit verbunden 
sy. Die Untersuchung zeigte einen abschenlichen 
Damm-Eivrifs, für das Hauptleiden aber wurde die 
Krankheit :der Leber angesehen, und dagegen Mittel 
', verordnet, mit welchem Erfolg, ist unbekannt geblie- 
ben, da die Kranke nicht wieder kam, 

40) Eine 48jährige Frau mit Cancer hocmasodes 
wird noch behandelt. | 

' Sımzorns Journal, V1.Bd,2sSt. _ P 
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u) Eine Graviditas dubia bei einem ıgjährigen 
Mädchen bestand nur in Unregelmälsigkeit einer zu 
‚sparasmen Menstruation. | Ä 

...42) Zwei Polypen von eigener Dartse,: ‚der eine 
iq, der. Gebärmutter, nahe. am Gebärmutiterhalse , der 
MR an der ‚rechten. Wand der Scheide, nabe an 
_ ihrem. Gewölbe (Fundus Faginae) wurden ‚der erste 
von mir,,und der andere gleich darauf. vom Assi« 
stenten Herrn Dr. Kelsch, bei einer 46jährigen 
„Wättwe mit dem glücklichsten Erfolg, ie mei- 
ner Polypenschere, exstirpirt, 

. 43) Eine Gravidisas dubia bei einem sofiknigen 
Mädchen. ‚Sie war wirklich schwanger. 

44) Eine 34jährige Frau, bei der nach angestell- | 
ter.’Untersuchung die vordere Wand der Scheide und | 
der Uterus unvollkommen prolabirt, letzterer schmerz- 
haft, angeschwollen,. der Muttermund geöffnet und 
die Lippen desselben nicht zusammenschlielsend ge- 
funden wurden, ward völlig hergestellt. 

45) Eine Frau mit einem zum Carsinoma fungo- 
sum prädisponirenden kranken Uterus ist noch in 
der Behandlung, desgleichen | 

46) eine andere, die eine etwas indurirte Gebär- 
mutter hat. hr... i 

47) Eine Fran, die früher an son all: 
ten hatte und nun an einem Abscefs.im Mastdarm. 
Ktt, ‚wurde an eine chirurgische Klinik verwiesen. 
.48) Eine Frau mit unvollkommnem Vorfall, und 

- 49) .und 50) zwei mit Rück wärtsbengung der 
Gebärmutter wurden hergestellt, | | | 


51) Eine längere Zeit hindasch in Behandlung 
‚gewesene‘ Frau mit Cancer BORBORDRA u von Ber- 
lin weg. 

5b). Eine. Frau von 44. a bei der die Un- 
tersuchung ergab, dals der Mastdarm von gefüllten 
Hämorrhoidal-Gefälsen strotze, der Uterus ‚unvoll- 
‚kommen prolabirt und die hintere Muttermundslippe j 
indurirt und vergrölsert sey» wohnte zu entfernt, um 
in ihrem Hause besucht werden zu können ‚„ und ist_ 
nicht wieder gekommen. | 

. 63) Eine Frau, welche vor 5 jahres wegen Chan» 
kets in: dem Charitö- Krankenhause behandelt worden . 
wär, litt an Condylomen und wurde wieder dahin 
verwiesen. 

64) Eine Frau mit Hämorrhoidal- Beschwerden, 
Congestionen nach der Milz, Vorfall der Scheid& und, 
"unvollkommnem Vorfall des zur Retroversion sich 
hinneigenden Uterus wurde völlig geheilt. 

55) Eine Frau aus dem Georgen - Spital, an In- 
duration der Inguinaldrüsen und Gebärmutterkrebs Ä 
leidend, wurde blos untersucht und von dem: Arzt 
des: Hospitals behandelt, un 
66) Bei einer im 3ten Monate schwangern Frau 
mit retroversio uteri wurde die Reposition a 
gemacht, 

‘57) Eine A4jährige Frau, bei er die Leber und 
‚der Uterus verbärtet, die Vaginalportion mit der: 


u Scheide verwachsen und auch die Harnröhre indurirt 


gefunden wurde, befand sich am Schlufse des Jahrs 


asch in unserer Behandlung. 
| "P2 
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Nachtra & | | 

Die Wittwe Hirt, welche wir‘im BIER: Jahre. 

‚am Gebärmutterkrebs behandelten ‚„ und von der ich 
im öten Bü. ıtes Stück $. 57 — 6r die nötbige Er- 
: wähnung that, und eine weitere Mittheilung von ih- 
rem ferngnn Befinden versprach, ist a hergestellt. 





D. Verzeichnifs der Praküikanten, 


‘Aufser den 3 schon mehrmals erwäbnten Herrn 
"Assistenzäräten, Dr. Hoere, Kelsch und Hoffe 
mann, haben 129. Zuhörer, und unter diesen: meht 
‚rere zwei und drei Semester der Klinik als Prakti- 
kanten beigewohnt, und folgende sich durch. Eleils 
‚ausgezeichnet: 
| Dr. Adams: sus Petersburg, Stand. Berkun: aus 
Paderborn, Stad. Betcke aus Mecklenburg - Schwe- 
rin, Stud, Boas aus Posen, Dr. Brack aus Schle- 
sien, Dr. Cramer aus Halberstadt, Dr. Döring 
aus Westphalen , Dr. Ehrhardt aus Passau in Baiern, 
Dr. Frölich aus ‚Zeitz, jetzt in- Grimma, (ein vor- 
züglich wissenschaftlich gebildeter, talentvoller und 
fleifsiger Mann, der mir auch sebr bereitwillig in 
. meiner privaten Praxis. beistand, und erster klini- 
. scher Assistenzarzt, nach dem Abgange des Dr. Höre, 
werden sollte, wenn. sich nicht bei ihm ein Brustlei- 
den entwickelt hätte, das ihn nöthigte, der Ausü- 
- bung der Geburtshülfe vor. der Hand: zu entsagen);, 
Dr. Friedheim aus Anhalt-Cöthen, Dr. Führbö- 
ter aus Berlin, Dr. Goette aus Rulsland, Dr. Habn 
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aus Aschen, Stud; Heiberg uus-Bergen in Norwe- 
gen, Dr. Heidenreich aus Anspach, Dr. Heim 
aus Heiligenstadt, Dr. Hertel aus Augsburg, Stud 
Hoffmann aus Merseburg, Dr. Hüter aus Hessen- 
kassel, Dr. Kortum aus Stollberg, Stud. Kreutz 
‚aus Rothenburg an der Saale, Dr. Krohn aus Pe- a 
tersburg, Dr. Levy aus Glogau,, Dr. Löwenthal 
aus Paderborn, Dr. v. Magnus aus Liefland, Dr. 
Meissen aus dem Grofsherzogthum Niederrhein, 
Dr. Mohring aus Nordhausen, Dr. Noslle aus 
Westphalen, Stud. Prehn aus dem Schleswig’schen, 
Stud. Rabe aus dem Maunsfeld’schen , Chir, Rauer 
‘aus Berlin, Dr. Rosemänn aus Schlesien, ‚Dr. 
Scheuten aus Crefeld am Bhein, Chir, Urban aus‘ 
Schlesien, Dr. de Valenti aus Düsselthal. bei Düs- 
seldorf, Stud. Wisbeck aus Norwegen; Stud. Zim- . 
mermann ans Berlin, Chir. Zores aus dem Grols- 
berzogthnm NER 
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Bericht’ über: die Vorgänge bei der Ber- 
liner Charite - Gebäranstalt im Jahre 
1824 - 


Mitgetheilt von dem Director dieses Instituts, 
au Professor Dr, Kluge. 





Vor Jabre 18023 blieben auf der Gebäranstalt 
23 Schwangere als Bestand. Zu diesen Kamen im, 
Jahre 1834 hinzu 277 Schwangere (36 Ehefrauen und 
24ı Mädchen.) Von diesen 500 Sahwangern wurden 
- 9 Individuen theils ansteckender- , theils bedeutender 
Krankheiten wegen, zu andern Abtheilungen des 
Krankenhauses verlegt, und 3 auf eigenes Verlangen 
nach aufserhalb entlassen. Eine,.Behuf des Kaiser- 
. ‚schnitts sterbend auf die Gebäranstalt gebrachte 
Schwangere verschied gleich nach ihrer Ankunft. 
258 Schwangere wurden von- 265 Kindern entbun- 
den, da siebenmal Zwillinge vorkamen. Bei diesen 
‚ Geburten. war 234mal keine besondere Kunstkülfe 
nothwendig,, 24 mal aber mulste diese “eintreten, 
‚und zwar ı2mal durch Application der Zange, deren 
Anwendung jedesmal durch langes, über zwei Stun- 
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den. dauerhdes’ Verweilen.ides Ropfs Im’Kleinen Bek- 

ken, und“schwache , zuweilen auch: ‚ganz mangelnde 

Wehen 'nöthig gemacht würden.” Zwei Kinder’ wur 
den auf diese Weise todt: geboren. " nt 

Die Wendung auf.die Füfse wurde ee 

. Jahre mal: verrichtet, ‘zweimal wegen Querlage des 


Kindes, ‘wobei in dem einen Falle noch die Zange 


wegen 'Einkeilung des'Kopfes- im kleinen Becken an- 
gelegt werden mulste. In beiden ‚Fällen "war dag 
Kind‘ todt,. Viermal wurde: diesa Operation" bei. 


Zwillingsgeburten nötbig, und zwar in zweien 'die- 


ser Fälle beit zweiten 'Zwillingskinde, "wegen We- 
henmangel und sich einstellender Blutung; ein 'Kind 


war 'tadt; im dritten Falle; bei vorgelagertem Fulse‘ 


and Ellbogen des ersten Zwillinge, wobei der zweite, 
in der ersten Hinterbauptsiage, wegen Wehenmangel 
Mittelst der Zange entwickelt werden mufste; beide 
Kinder wären todt. Im vierten Fall beim ersten 


Zwillmgskinde. Es batten sich hier beide Blasen, zu. 


gleich- gestellt, und die Wehen blieben aus; 'daber 


_ wurde die hintere Blase gesprengt und das querlic- 


gende Kind auf die Füfse gewendet und entwickelt; 


der zweite Zwilling folgte nun von selbst ; beide Kin- 


der blieben leben, Der te Fall, wo die. Wendung 
gemacht werden mufste, beträf eine schon bejahrte 
eorpulente Erstgebärende. : Nachdem sie 5 Stunden 
bei sehr unruhigem Verhalten gekreifst hatte, ‚flossen 


die Wässer ab, und der Kindeskopf zeigte sich in 
der äten Hinterhauptslage. Die Wehen blieben gänz- » 
lich aus, es stellte sich eine Ohnmacht ein, der sehr 


) 
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bald. eine zweite folgte, in welcher die Kreissende 


verschied. Bei dem niedrigen Stande des Kindes- 


kopfes wurde nun vergucht,:die Sieboldsche Zange 


zu appliciren, allein-. der Kopf ‘wich dabei immer 
höher nach dem grolsen Becken hinauf, da der Ute 
rus keinen Widerstand mehr leistete, und zugleich 
stürzte eine.grolse Menge Biute aus der. Scheide her- 
vor. Unter diesen Umständen wurde schnell zur 


Wendung auf die Füßse geschritten „. wobei die ‚Ala- | 


centa. schon gelöst gefunden wurde. Nachdem das 
Kind ‚bis zum Kopfe heransbefördert worden war, 
mufste dieser noch seiner Grölse wegen mittelst der 


Smellieschen Zange entwickelt werden. Bei die=. 


sem ganzen Wendungsacte flofs noch sehr viel Blat 
"aus der Scheide, Die angestellten Versuche, s0- 
- wohl die Mutter; ala das Kind wieder zu beleben, 

blieben fruchtlos, — Bei der Obdaction fand sich in 
der linken Seite des Üierus eine Ruptur von 4 Zoll 
Länge, die sich einen Zoll lang in die Scheide: hin- 
‚ über erstreckte, die Portia vaginalis und den Cerpix 
uteri theilte, und sich einen Zoll unter der Insertion 


ue 


der: Tuba Fallopii endete. Zugleich war das Liga | 


mentum uteri latum theilweise getrennt, und dadurch 
in Communication mit: der Bauchhöhle gesetzt, ‚die 
sehr viel hineingetretenes;; schwarzes, coagulirtes Blut 
enthielt, Uterus und Scheide waren im Ganzen sehr 
dünne, besonders in der Nähe der Ruptur, obne je- 


doch mürbe zu seyn. Alle ührigen Organe der 


Bauch-, Brust- und Kopfhöhle zeigten nichts Abnormes,. 


Die künstliche Frühgeburt (Aocouchement PrQ=. 
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vogue‘) BER 5mal bei. Erstgebärenden und ımal bei 
einer Mehrgebärenden ‚eingeleitet. *) 

Im ıten Fall wurde bei einer Conjugata von 3 
_ Zollen und einer Neigung der obern Beckenapertur 
nach vorn von 40 Graden (nach. Kluge's Messungs- 
art) ‚die künstliche Frühgeburt 6 Wochen ‚vor dem 
 muthmafslichen Ende der Schwangerschaft eingeleitet, 
Es wurde zu diesem Zweck ein mit Bändern verge- 


‚hener Prefsschwamm von 8 Zoll Länge und /, Zoll 
Dicke in den äufsern Muttermund behutsam zwi- 
‚schen Uterus und .Eihäute hinaufgeschoben, und 
durch einen in die Vagina gelegten Schwamm in 


dieser Lage erhalten. Die Bänder wurden mittelst 
'Heftpflaster aufsen befestigt ,„ und die Schwangere 
mulste eine ruhige Hückenlage beobachten, Schon 
8 Stunden nach der Einbringung des Prelsschwam« 
mes stellten sich gelinde Wehen ein, die allmählig 
zanahmen, worauf nach 24 Stunden die Schwämme 
. entfernt wurden. Der Muttermund war jetzt 3 Zoll 
"im Durchmesser aäßffnet. ı'/, Stunden später sprang 
die Blase, die Entbindung verlief regelmälsig, und 
Mutter und Kind blieben munter, 

An der Reife des Kindes ae BEageEne 4 
Wochen zu fehlen. 


Im 2ten Fall fand Sooliosis un rechte statt; das 
"JInke Hüftbein stand “etwas höher als das rechte. 


*) Die ausführliche Darstellung des in der Charite - Ge- 
 bäranstalt jetzt üblichen Verfahrens zur Einleitung 
der künstliehen Frühgeburt wird nächstens in: 
«Mende’s "Beobachtungen und Bemerkungen“ aus 

wder Geburtshülfe etc.» erscheinen. 


- 
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Die Neigung der oberi’ Bedkennpertur- nach vorn be- 
trug nur 32 Grad, und die Conjugata nur 2"), Zoll, 
Die Schwangerschaft sollte Ende Aprils ihren Anfang 
genommen haben, was auch mit der körperlichen 
Untersuchung: übereinzustimmen schien, mithin. das. 
Ende derselben in die letzten Tage des Januars ' fäl- 
len. Am öten Januar, Morgens 9 Uhr, wurde der 
Prefsschwamm' in den Muttermund gebrächt, worauf 
sich 08 Stunden später Wehen einstellten. Es wurde | 
jetzt der Schwamm entfernt, und der Muttermund 
von der Gröfse eines Zweigroschenstücks geöffnet ge- 
fünden. Die Geburt durchlief nun regelmäfsig die 
übrigen Perioden; und war am öten, Vormittags 
xı Uhr beendigt.“ An der Reife des Kindes fehlten 
wider alles Erwarten noch 7 — 8 Wochen. Obgleich. 
die Mutter gute Brüste und Milch genug hatte, so 
was das Kind zum Sänugen doch zu schwach; und 
mufste daher künstlich‘ ernährt werden. Zu der 
schon bestehenden Atrophie gesellten sich noch Oph- 
‚thalmia meonatorum, 'Ieterus ud Krämpfe, welche 
letztere trotz der, sorgfältigsten Behandlung am ı6ten 
Tage nach der Geburt det Tod dos HKinaben herbei- 
führten. 0 

Der Ste Fall betraf e eine verwachsene- Person mit 
einer Beckenneigung 'der obern Apertur nach vorn 
‘von .55 Graden und einer Conjugata von 3 Zollen, 
Die Zeit der Conception war nicht genau zu ermit- 
teln. 17 Stunden nach Einbringung des Prels- 
schwamms stelltön sich Wehen ein. Der Schwamm 
- wurde nun entfernt, ‘und der Muttermund gehörig 


\ 
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geöffnet gefunden. Die Entbindung: ‘erfolgte nach 
ı2. Stunden : sich‘ selbst überlassen. - Der geborne 
Knabe war etwa’ um 4 Wochen: zu zeitig, sehr 
_ schwach und starb nach’ zwei Tagen. „Die ai 
verliefs die Anstalt gesund. | 

Im 4ten Falle war ein 'sehr ‘kleines, seröfulöses 
Subjekt Gegenstand der Operation. ‚Die!’Neigung 
der obern Beckenöffnung nach vorn'betrug 48 Grad, 
nach links 5 Grad, die Conjugata hielt 3 Zoll. In 
der 3äten Woche ‘der Schwangerschaft wurde der - 
Pre[sschwamm durch den Muttermund eingebracht. 
Da nach 24 Stunden sich nur geringe Ereuzschmer- 
zen, jedoch keine Wehen zeigten, so wurde der 
eingelegte Schwamm mit einem noch ein halb mal 
: 80 dicken vertauscht, Jetzt stellten sich schon nach 
5 Stunden Wehen ein, die allmäblig stärker wurden, 
so dafs 10 Stunden nach der zweiten Einlegung des 
‚, Schwamms. dieser entfernt werden konnte, worauf 
die Entbindung, der Natur überlassen, nach 24 Stun- . 
den glücklich erfolgte. Mutter und Kind (ein Mäd- 
chen) blieben gesund, unge£achtet letzterem noch 
volle 5 Wochen an der Reife fehlten, Ä 
Im Sten Falle wurde ein 2gjähriges Mädchen von 

kleiner Statur mit einer Inolination des Beckens von. 

50 Graden nach vorn und einer‘ Conjugata von 3’, 
Zoll in der 58ten Woche der Schwangerschaft durch 
diese Operation--27 Ständen nach Einlegung' des 
Prefsschwamms- entbunden. Mutter und Kind (ein | 
Mädchen) wurden gestind entlassen. - - 

Der 61 Fall betraf eine zöjährige- Mehrgebä- 
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rende, bei deren erster Entbindung die Frucht durch 
die Zange mit Mühe und todt zu Tage gefördert 
worden war. Die Conjugata betrug 3'/, Zoll, bei 
normaler Beckenneigung. Die Entbindung wurde 
künstlich in der 38ten Woche bewirkt, nachdem der 
Prefsschwamm 24 Standen im Muttermunde gelegen. 
‚hatte. Mutter und Kind (ein Knabe) lebten Fort, 

An: einer im 8ten Monate Schwangern, die 
man, an Apoplexia nervosa leidend, sterbend zur Ge- 
bäranstalt brachte, wurde gleich nach dem Tode der- 
selben der. Kaiserschnitt kunstgemäls gemacht, um 
wo möglich noch das Rind am, Leben zu erhalten, 
jedoch war dasselbe schon abgestorben. | 

Unter den 265 Gebornen waren 7 unzeitige, 22 
frühzeitige, und 256 rechtzeitige Kinder, von denen 
24 todt geboren wurden, Ä ü 

Die in ‚Behandlung gewesenen 54. Schwangere 
litten an ‚Folgenden Krankheiten: An..Febris catar- 
rhalis 5, Febris gastrioa 5, Rheumatismus 4, Angina 
eatarrhalis 4, Catarrhus pulmonum 5, Phthisis inci- 
piens ı, Zoterus ı, KVomitus gravidarum ı, Diar- 
rhoea gästrica ı, Colioa spastica 1, Epilepsia 2, Car- 
dialgia 5, Yarisellae 2, Herpes ı, Yarioes pedum 2, 
Oedema pedum 4, Blepharoptosis paralytiea ı, Bie- 
pharoblennorrhoea‘ 1, Hernia umbilioalis mobilis ı, 
Hernia ing wi inalie mobilis 1, ‚Metrorrhagia 1, Pro 
lapsus vaginae ı, Fluor albus ı, Conäjlomate ‚geni- 
talium 3. 

96 Wöchnerinnen wurden an lea Krank- 
beiten behandelt: An Febdris satarrhalis 7, Febris 


rheimatioa 1, Febris gasırioa 1b, Febris intermittens 
8, Febris hestica ı „‘ Erysipelas fäciei 2, Aheuma- 
tiimus 2, Catarrhus pülmonum 5, Asthma pituitosum 
ı, Rausedo ohroniea. 2, Inflanmatio ligamenti uteri 
rötundi dextri.ı, Colica spastica 4y Cardialpia ı,, 
Paraesis 1, Metrorrhagia oeculta 6, : Ophthalmia 
rheumatica ı , Otorrhoes ı, Tumor rheumaticus 
genu ı, Furuneulus glutaei.ı, Induratio mammae vr, | 


Inflammatio mammae 6; Suppurabio mammae®d, Or- 


dema labiorum, pudendorum 2, Oedema pedum &, 
Prolapsus uteri incompletus ı, Auptura perinaei in- 
completa 8, Gangraenescentia yaginae ı, Excoriatio . 
.vaginae 3, Ulcus syphiliticum vaginae 1. 


‘ 95 behandelte Kinder litten an nachstehenden 
Krankheiten : 4trophia 14, leterus 2, Cyanosis.2, 
Induratio telae vellulosae ı, Crusta BR ı, Exan- 
thema‘ 'syphiliticum ı, Hydrooephalus internus 1, 
Trismus 4, Sugillatio capitis 4, Haemorrhagia yari- 
cosa oris ee ani ı, Ophthalmia neonaterum 5ı, De- 


bilitas ı3, Unter diesen erkrankten Säuglingen star- 


ben innerhalb der ersten 4 Wochen nach der Geburt 


29, und zwar an: Atrophia 15, Cyanosis 2, Indura- . 
tio telae cellulosae ı, Trismus 3, Haemorhagia vari- 
005a 1, Debilitas 9, nächstdem starben noch plötz- 
lich an Apoplexia 4, in Summa also 55 Kinder. 


Aus den obigen Anführungen ergeben ‚sich nan 
folgende Zahlen - Verhältnisse : 


Das Verhältnife der rechtzeitigen Kinder zu den 


unzeitigen und frühzeitigen ist ohngefähr wie.8 zu 1. 
“ j ; \- 


re 
Das Verhältnifs der nach der Geburt verstorbenen 
Kinder zu den todt gebornen ist wie ı'/, zu ı. 
Das Verbältnils sämmtlicher Geburten zu den 
todt gebornen Kindern ist.wie ıı zu ı. - 
Das Verhältnils sämmtlicher Geburten zu den 
todten Kindern überhaupt ist wie’4'/, zu 1. 
Das Verhältnifs der nach der Geburt gestorbenen 
zu den lebend geborenen Kindern ist wie T zu 7/1 
Das Verhältnils der durch Kunsthülfe erfolgten 
Geburten zu denen ohne besondere Kunstbülfe er- 
folgten ist. wie ı zu g’/a 
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Zehnter Jahresbericht über die Vorfälle 
in dem Entbindungs-Institute bei der 
'königl, sächs, chirurgisch - medizini- 
‚schen Akademie; nebst einem Rück- 
blicke auf das gesammte nunmehr ab- 
gelaufene Decennium, und 2 'Tabel- 
len von Dr, ©. G. Carus, Professor 
der Geburtshülfe und Direktor des 
Entbindungs-Instituts zu Dresden. 





J ch halte es hicht für unzweckmälsig, jetzt, nach- 
dem die im Jahre ı814 eröffnete Anstalt unter mei- 
ner mir von Sr. Maj.:dem Könige anvertrauten Di- 
-rektion das Ende ihres ersten Decenniums erreicht 
hat, eine kurze Uebersicht der hauptsächlichsten Er- 
eignisse derselben mitzutheilen. we 

| Im Ganzen aber sind vom ıten Dec, ı814 bis letz- 
ten Dec. 1824 aufgenommen und verpflegt worden 
1971 Schwangere. Diese haben geboren ıgıı Kin- - 
‚der, worunter -992 Knaben, 9:9 ‚Mädchen. - Von die- 
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sen sind todt geboren worden ı5t, nach der Geburt 
gestorben 1095; gesund entlassen worden ı8g0. Aus- 
serdem ist ı Molengeburt und ı Abortus vorgefa'- 
len. ‘Von den natürlichen Geburten selbst sind ver- 
laufen 1630 als Hinterhauptsgeburten, a5 als voll» 
- kommne Scheitelgeburten, ı8 als Gesichts-, 35 als 
Steils-, ı ala Knie-, 29 als Fufsgeburten. Solcher 
. Geburten, welche durch die Kunst beendigt werden 
mufsten, waren ı75, und zwar 132 Zangengeburten, 
98 Wendnugen, 7 Extractionen, 6 Perforationen. 
Von den 'Wöchnerinnen sind ı890 entlassen worden, 
5ı verstarben. Dabei bat die Anstalt zum Unterricht 
gedient: 359 Studirenden und für 452 Hebammen. 
Unter den einzelnen Jahren waren das Jahr ıd25 am 
reichhaltigsten, als in welchem 228 Geburten vor“ 
fielen, Die Zahl der Zwillingsgeburten betrug in die« 
sen ı0 Jahren 23. ®) 
Ich: wende .mich nun zu den Ergebnissen des. 
letztverlossenen Jahres ı824, als in welchem im Gan* | 
zen 222 Personen verpflegt worden sind, von wel- 
chen im Laufe des Jahres 207 geboren haben und 
zwar 208 Kinder inclusive ı Zwillingsgeburt, wor“: 
"unter ı06 Knaben und ro2 Mädchen, ı2 todtgeborne 
“ Knaben und 8 todtgeborne Mädchen , 5 Knaben und 
3 Mädchen, die nach der Geburt in der Anstalt ge- 
storben sind. 192 dieser Geburten verliefen natür- 
lich; 16 fielen zur Beendigung der Kunst anheim , 
worunter 2 Wendungen und Extractionen, 1 Wen- 
dung ohne nachfolgende Extraction und 13 Zangen- 
*) Hierzu gehört die Tabelle Nr. 2 2 
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. geburten ‘sich befanden, Die Lagen, in BR. sich 
die Kinder zur Geburt stellten, 'waren 96 Hinter- 
hauptslagen,.ı vollkommne Scheitellage, ı Gesichts», 
5 Steils-, ı Knie- und 4 Fufsgeburten. Von den 
Wöchnerinnen konnten 195 hergestellt entlassen wer 
den, ı2' Wöchnerinnen sind in der Anstalt verstor- 
ben, 3 Personen mulsten unentbunden aus der An« 
stalt entlassen werden. 6 Wöchaerinnen und 8 Schwan« 
gere ‘blieben am Schlusse des Jahres als Bestand... 
Der Monat December-war an Geburten am reichhal- 
tigsten, da er 22 Geburten lieferte, die wenigsten, 
nehmlich nur ıı Geburten, fielen im August vor. *) 
"Was die Indicationen zu geburtsbülflichen Operatio- 
‚nen betrifft, so waren sie folgende : Anlangend die 
Zangengeburten, so hatten wir diesmal nicht weniger 
als 7 Kreilsende, in welchen ein bedeutend veren- 
gertes Decken die Anzeige zum Anlegen ' der Zange 
abgab, Diese Entbindungen waren meist sehr schwie- 
rig und ergaben nur bei 4 die Geburt lebender Kin« 
der, Eine dieser Entbundenen wurde mit bei dem.zu . 
Anfange dieses Jahres herrschenden Puerperal-Fieber, 
wovon nachher die Rede seyn wird, ergriffen und . 
starb. ‚Bei 6 andern Kreifsenden wurde wegen Re- 
gelwidrigkeiten in den Wehen, fehlerhafter Lagen des 
Uterus und ‚Schiefstände des Hindskopfes, auch bei 
1 wegen ungemein heftigen Convulsionen zur Anle- 
gung, der Zange geschritten. Alle diese Geburten 
hatten für die Mütter und auch gröfstentheils, für die 

Kinder den gewünschtesten Erfolg. ı Zangenentbin- | 
Hierzu gehört die Tabelle Nr. 2. 
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‘ dung mufste, wegen hohem Grade von Engbrüstig- 
keit der. Kreilsenden, vorgenommen werden und en- 
digte für Mutter und Kind gleichfalle glücklich. Eben 
so hatten die Wendungen und Extractionen für die 
Mutter und ı Kind g'ücklichen Erfolg. ı Kreifsende 
gab noch aufserdem: Gelegenheit zu Unternehmung 
der künstlichen Frühgeburt. Wir erhielten diese Per- 
son im höchsten Grade einer nach vorausgegangenem 
Scharlachhieber eingetretenen allgemeinen Wassersucht, 
und scbon fast mit dem Tode‘ kämpfend, aus, einer 
"hiesigen Krankenanstalt, Immer dem Ersticken nahe, 
und’ ohne Vermögen ein Glied zu rühren, befand sie. 
sich in dem bedauernswürdigsten Zustande, und die 
zunehmende Ausdebnung des Uterus liels bei der be- 
trächtlichen Wasseranhäufung in der Bauchhöhle in 
Kurzem den Tod voraussehen, Als letztes Rettungs- 
mittel wurde desbalb die künstliche Sprengung. der 
Fihänte unternommen. Die Eihäute wurden in dem 
schon etwas eröffneten Uterus leicht durchstolsen,, 
das Fruchtwasser entleert und schon 6 Stunden nach- 
her erfolgte die Geburt eines schlecht genährten, be- 
reits abgestorbenen 7monatlichen Kindes, Die ersten 
Tage nach der Geburt schien, sich die Mutter etwas 
‘erholen zu 'wollen, allein bald drohte die zunehmende 
Wasserausscheidung in den Rumpfhöhlen von Neuem 
Erstickungsgefahr. Es wurde noch zur Paracentese 
geschritten , wobei sich an ı4 Kannen Wasser au® der 
‚Bauchhöhle entleerten. Auch hierauf erfolgte einige 
Erleichterung, allein ohne Dauer. Die Lebenskräfte 
sanken immer mehr; unverkennbar trat Putrescenz 
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des Üterus hinzu und es erfolgte der Tod... Bei der. 


Section fanden sich noch bedeutende Wasseransamm- 


lungen im Herzbeutel, in der Bauchhöble und noch 


aufserdem eine beträchtliche Wasserblase in der Zir- 


bel des -Hirns.'_ Auch ‘bestätigte die Section die Pu- 


trescenz des Uterus. - Was die übrigen ıı verstorbe- 
nen Wöchnerinnen betrifft, so’ waren sie sämmtlich 
die Opfer eines in der ersten Jahreshälfte, epidemisch 
herrschenden Puerperalhiebers,, welches zwar schon 
in dem nächst verflossenen Jahre sich häufiger als 


früher in: der Anstalt gezeigt hatte, in diesem Jahre 


‚aber und zwar namentlich in den Monaten Januar, 


April und Mai dergestalt herrschend wurde, dafs die ' 
meisten um diese Zeit-Entbunderen mehr oder we | 
niger daran erkrankten und in kurzer Zeit hinter» 


einander 9 Wöchnerisnen das Opfer wurden. Un- 
verkennbar war es hierbei, dafs in der Anstalt selbst, 


trotz der sorgfältigsten Beinlichkeit, trotz der fleis- i 


sigsten Lüftung und Durchräucherung der Zimmer, 
} 


und trotz der jedesmaligen sorgfältigen Beseitigung 


‚der den Verstorbenen zugehörigen, oder mit ihnen in 
Berührung gekommenen Effecten sich ein heftiges 
Miasma entwickelt hatte. welches in allen den F äl« 
len, wo Wöchnerinnen ernstlich davon ergriffen wur- 
den, alle Heilungsversuche scheitern machte. *) In 


*), Merkwürdig und auf eine schon in der Schwanger- 
schaft sich entwickelnde krankhafıe Stimmung des 


‚Uterus .hindeutend, war auch die Menge todtgeborner 
Kinder theils überhaupt in diesem Jahre, 'theils insbe- 
'sondre in den Monaten März bis Mai, wo die Epide- 
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den leichtern Fällen erwiesen sich mälsige Blatent- 


ziehungen, starke Ableitangen, wie Vesicatorien, Si- 


'napismen und innerlich Galomel und Ipecacuanha nuch 


“am wirksamsten. In. den höhern Graden hingegen blie- 


ben alle mit gröfster Aufmerksamkeit und auf ver- 
schiedne Weise angestellte Heilversuche bier eben so 
wie durchaus zu allen, Zeiten und ®rten; wo sich 
ähnliche Epidemien gezeigt haben, gänzlich fruchtlos, 


"Die einzige Wirkung , welche der im. stärkeren Malse 


angewandte antiphlogistische Heilspparat hatte, wa« 


‚ren die im mindern Grade sich bildenden Depots in 
der Bäuchhöble, doch hinderte dies keineswegs die 


Tödtlichkeit der Krankheit, Die Sectionen zeigten 


‚allerdings in mehrern Fällen schon früher vorhanden 


gewesene Degenerationen einzelner. Unterleibs-Einge- 


'weide, namentlich der Ovarien. Immer war jedoch 


das wesentlichste Moment der mehr oder weniger 


“ausgebildete gangränfise Zustand der innern Gebär- 


mutterfläche, oft auch völlig macerirter Zustand der 
Ovarien. Unter solchen Umständen war zur Ausrot= 
tung eines Miasmas die völlige Evacuirung der An- 


mie am heftigsten wüthete, Dieselbe Beobachtung hat 
‘ der Herausgeber bei dem in den Monaten Februar, 
“ März und April 1825 herrschenden Kindbeitfieber der 
Gebäranstalt hiesiger Universität gemacht. M.s.des 
Herausgebers » Versuch einer pathologischen und thera- 
_ peutischen Darstellung des Kindbettficbers, nebst Schil- 
derung, desjenigen,. welches im Februar, Miürz und 
"April 1625 in der Gebäranstalt der königl Universität 


zu Berlin geherrscht hat. Frankfurt am Main, bei Fr. 
Varrentrapp, 1826, 8 » 
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stalt auf leize Zeit das einzige Mittel, dibses Miasma 


zu zerstören, Unter Mitwirkung meiner geehrten 
' Collegen, des Herrn Hofrath und Director Seiler 


und des Herrn Hofrath Franke, wurde es möglich, 


diese Maferegel: in Ausübung zu setzen, indem die 


während der Ferien entleerten Zimmer für innere 
Kranke in dem Hauptgebäude der Akademie die Ent« 
bindungsanstalt von der Mitte des Juli bis Anfang 
‚ September aufnahmen, das Lokal der letztern aber 
indessen fortwährend »gelüftet und neu ausgeweilst 
wurde, Zugleich liels ich in 'einem der. Wochenzim- 
mer, welches sich immer durch eine gewisse Dum- 
| pbgkeit bemerklich gemacht. hatte, einen neuen Luft« 


‚zug anbringen, und hatte die Freude zu sehen, dals- 


+ 


von jetzt an das Miasma sich als völlig verloschen 


_ zeigte, und in den Monaten Augast, September, Oc« 


tober, November, December kein einziger Fall eines 
suülchen bösartigen Puerperalhiebers mehr vorkam, ob» : 
wohl sich noch bei einigen Wöchnerinnen in dieser 


Zeit nicht unbedenkliche Krankheits- Erscheinungen _ 


aus andern Ursachen zeigten, welche indels durch 
ein geeignetes Heilverfahren bald gehoben wurden, 
Es können- diese Erfahrungen als abermaliger 


Beweis dienen, dafs in solchen Fällen, wo der Wir- 


kungskreis der Kunst bei der ausgebildeten Krank-« 


heit in einzelnen Individuen so sehr eng gezogen ist,, 


die Tilgung des Miasmas das Hauptaugenmerk des 
Arztes seyn müsse, Ich glaube indels hier ncch aus- 


drücklich bemerken zu müssen, dafs auch in diesem _ 


Falle das ganz unläugbar vorhandene Miasma doch 
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durchaus durch keine sinnlich wahrnehmbare Eigen- 
- schaft, wie etwa durch einen besondern Geruch, oder 

dergleichen sich zu.erkennen gab. | | 

Zu den aufserdem noch bemerkbaren Ergebnis- 
sen dieses Jahres gehört noch Folgendes: Vorfälle des 
_ Nabelstranges kamen zweimal vor und bewirkten ein- 
‚mal Tod des Kindes, . einfache Umschlingungen des 
Nabelstranges um den Hals der Kinder bemerkte man 
36 mal, gmalige einmal, Smalige auch einmal, Drei- 
mal kamen wahre Knoten im Nabelstrange vor, ohne | 
Nachtheil für die Kinder. Der kürzeste Nabelstrang 
mals ı0, der längste 40 Zoll, In 5 Placenten be« 
"merkte man Ablagerung von kalkartigen Körnern *); 
bei einigen 'dieser Fälle ereigneten ‚sich beträchtliche 
Metrorrhagien in der öten Periode, welche indels im- 
mer glücklich beseitigt wurden. Einmal beobachtete 
‘man bei einer einfachen Geburt eine ziemlich grolse 
zweite oder Neben-Placenta. Unter den Kindern wog 
das schwerste 9'/, Pfund, die leichtesten unter den 
lebenden Kindern waren 2 Knaben, deren jeder nur 
4 Pfund wog. Ein todter frühzeitiger Knabe wog 


*) Es ist dieses ein Zustand dessen Beachtung ich hier- 
mit der Aufmerksamkeit meiner Herrn Collegen em- 
pfohlen haben will, da er bis jetzt kaum hie und da 
erwälint worden ist. Man braucht nehmlich nur meh- 
rere Placenten ayf der Uterinfläche sorgfältig zu be- 
fühlen, um zu finden, dafs hier oft eine Menge kleiner | 
Halkkörner stecken, welche eine rauhe Oberfläche bil- 
den. Meistens wird man finden, dafs solche Placenten 
sich schwerer und mit mehr Blutabgang lösen, und ich 
behalte mir deshalb vor, mich an einem andern Orte 
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nur a) Pfund. Als Mifsbildungen bei Kindern fand 


sich einmal ein doppelter Daumen , einmal ein finger- 
$hnlicher Anhang neben dem kleinen Finger, einmal 
ein vergrölsertes Zungenbändchen, einmal ein ange- 


.borner Kropf, einmal eine deutliche Spur einer ver« 


narbten Haasenscharte auf der linken Seite der Ober- 
lippe und ein Klumpfuls vor. Ein Kind brach nach 
der Geburt eine Menge molkigen Fruchtwassers aus, 
Ein Kind starb in Folge einer. ‚anhaltenden Blütung 


aus dem After, wo sich bei der Section die gesamm- 
ten Wandungen des Dünndarms» “ohne übrigens Ent- 2 
zündung zu zeigen, mit Blut in Ältrirt vorfanden. 
Augenentzündungen. und Gelbsucht waren in diesem 


Jahre weder sebr häufig noch bösartig. 


Zur Benutzung der Entbindungsanstalt sind im | 
Jahre 1824 eingeschrieben worden: 20 Studirende» 


worunter 2 Promovirte Aerzte, Als Lehrtöchter der 


: ausführlicher über diesen merkwürdigen pathologischen 


Bildungsprozefs zu verbreiten! — 


‚Diese Ablagerung einer Menge von kleinen kalkartigen' 
Hörnern aufderUterinfläche derPlacentahatderHerausge- 


ber mehrmals und noch nieht lange 'erst in der hiesigen 
Anstalt heobachtet, wovon derJahresbericht von 1825 eine 
ausführliche Beschreibung nebst Abbildung der merkwür- 
digen Nachgeburt enthalten wird. Mit wahrer Ueber- 
wengung und aus Erfahrung bestätige ich die von dem 
hochverehrten Herrn Verfasser angegebenen Folgen in 


Beziehung auf die Lösung der Nachgeburt, dessen Mit- 


theilung über diesen merkwürdigen pathologischen Bil- 


dungsprozefs gewifs jedem unserer Herrn Collegenwill- 


kommen seyn wird. - '. Der Herausgeber. 


En U Bed 
. Hebammenkunst, wurden den ıdten Februar 54, am 
a5ten Sept, 31, im Ganzen also 65 aufgezeichnet. _ 
s f } = 


F 


’° "Da die Geschichte‘ der in Gebärhäusern ausbre- 
chenden Epidemie von Puerperalhiebern . auf alle 
Weise zu den höchst wichtigen Gegenständen gehört, 
' namentlich um .die Gründe ihrer Entwickelung und _ 
über Verhütung derselben noch nähere Kenntnils 
zu verbreiten, so halte ich es nicht für überflülsig, 
.. als Beispiel der im Jahre 1823-24 bei uns herrschenden 
Epidemie einige Krankengeschichten hier anzufügen. 
Ausführliche Betrachtung über Entstehung, Gang, 
.* Verhütung und Behandlung solcher Epidemien muls. 
f ich mir allerdings noch für einen .andern Ort vor« 
behalten; nur im Allgemeinen will ich’ bier andeuten, 
aus welcher Quelie nach meinem Dafürhalten diese 
Pest hervorgeht: Es gehört aber nach meiner Mei- : 
. nung die Erzeugung dieser Epidemien grolsentheils 
"unter das Kapitel, welches K. W. Stark ( patholo- 
gische Fragmente 1824. ir Bd. $, 546) die An- 
steckung durch Gesunde genannt. hat, und. 
was man vielleicht noch richtiger die Krankheits- 
erzeugung durch Gesunde nennen könnte — 
- Unendlich verschiedenartig ist die Eigenthümlichkeit 
menschlicher Naturen, alle gedenkbaren Arten von. 
Gegensätzen, wie sie die verschiedenen Arten orga- 
nischer Wesen im Naturganzen darbieten, zeigen sich 
in ‚den verschiedenen Individualitäten wiederholt, 
und wie einzelne Stoffe, einzelne Gattungen in der 
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Hate ı sich feindeelig gegenüberstehen , *) s0 Be 
sich gewisse Menschen von. Haus aus gegenüber ; 
ihr. Zusammenseyn taugt nicht , ‚wird. einem oder 
beiden über kurz oder lang verderblich, zerstörend, | 
Man irrt, wenn man:diese Differenz-und ihre Wir 
kungen blos im Geistigen , im Charakter, sucht; sie . 
ist eben so wirksam im Physischen, Die Atmo- 
sphäre. eines Menschen kann einem andern heilsam, 
sie kann ihm.verderblich seyn, je nach ihrer Beschaffen- 
heit, und was Stark sehr richtig vom Einflusse der 
gewissen. Völkern eigenen Atmosphäre auf andere 
bemerkt, gilt durchaus. auch von einzelnen Personen. 
Zusammenseyn vieler ‚wird daher über lang oder 
kurz auch im Physischen-Gährung, Reitzung erzeü- 
gen und das Contagium ist ein Gift (mah könnte es 
vielleicht ein magnetisches Gift nennen, um ‚Beine. 
geheime. Anziehung, Bewältigung ünd nicht in die ° 
besonderen ‚Sinne fallende Natur anzuzeigen) welches 
als Erzeugnifs ‚der wie Männliches und. WVeibliches 
zusammenwirkenden Atmosphären verschiedener Indi« - 
viduen gedacht werden muls. ut‘ | 

‚Ist nun das Wochenbett schon an sich ein Pro«- 
cels der Rückbildung, ein Procels gesunkener Lebens-. 
energie, der. im Gegensatz geforderte Nachlals nach 





der Aufregung der Schwangerschaft, wie klar, dals.. 


Zusammenstyn vieler Wöchnerinnen, ja, dafs rück- 
bleibende Atmosphbären derselben gährend ineinan- 
“50 wachsen gewisse Pflanzen durchaus nicht in der 


“Nachbarschaft gewisser andein, so verjagt die Atmo- 
sphäre eines Thieres andere, : 2 
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derwirken können, bis ein unglückliches Zusammen- 
treffen zeugende Kräfte in Berührung. bringt und 
Gift. entwickelt, das aus ‘Körpern hervorgegangen, 
welche jeder für sich genommen gesund, doch in 
rückgängiger Lebensbewegung begriffen sind, um s0 
rascher und zerstörender einen neuen ibm ausgesetz- 
ten Organismus ergreift, einen Organismus, der durch 
gleiche Lebensepoche die Empfänglichkeit en, für , 
dieses Gift'im hohen Grade besitzen mufs! 

‚Wie gesagt, eine ausführlichere rer hier- 
über kann ietzt nicht Platz finden, aber so viel lasse 
man mich noch zusetzen. Man wird das epidemische. 
Puerperalfieber in Gebärhäusern um so mehr vermei- 
den, je mehr man Wöchnerinnen, nament- 
lich sich an Stamm und Constitution, 80 
wie auchan Periode desWochenbetts 


‚» sehr ungleiche Wöchnerinnen auseinander 


- 


zu halten und abzusondern vermag, und 
je öfter man durch völlige Entleerung, 


Lüftung und Weilsung die rückbleiben- 


den Atmosphären zerstört, 
j \ 





Was also die Anfang des Jahres 1825 in unserer 
Anstalt herrschende Epidemie betrifft, so mögen die 
drei hier folgenden Fälle Beispiele des Verlaufs der 
Krankheiten abgeben, und zwei derselben werden zei- 
gen, wie schnelt das Uebel, insgemein mit Zerstö- 
zung der Substanz innerer Geschlechtstheile ,„ zum 


| Tode eilte, — 


Johanne Rosine Schaller, aus Sedlitz, 
. 32 Jahr alt, von robuster Constitutioh, sanguinisch- | 
cholerischem Temperament und mittler Statur, hatte 
gesunde Aeltern, überstand in ihrer Jugend die exan- 
them, Krankheiten glücklich und befand sich bis ins 
ı7te Lebensjahr, wo ihre Catamenien ahne weitere 
' Beschwerden zum erstenmal eintraten, ‚wohl.‘ Die 
Menses waren zwar stets rücksichtlich des Typus und ‚- 


auch der Qualität unregelmäfsig, doch nie enstand 
für sie, wie sie anssagte, dadurch ein Krankseyn. 
Im ıgten und Aßten Jahre gebar sie jedesmal ein 
ansgetragenes, lebendes Kind, natürlich ; auch Wochen- 
bett und Stillungsperiode verliefen normal, Monat 
April 1823 empfing sie wieder, fühlte nach‘ der 
Hälfte der Schwangerschaft die Hindesbewegungen 
und klagte auch diesmal über nichts, als etwas Ath- 
mungsbeschwerden von einer ziemlich grolsen, an- 
geblich im ersten Wochenbett erhaltenen Strumas 
' thyrooidalis abhängig. 24ten Januar V. M. ıo Uhr 
fühlte sie die ersten Wehen, sie nahmer an Fre- 
quenz und Heftigkeit zu, so dals sie halb ı Uhr N. M. 
in den Kreissen-Saal kam. Die Brüste waren klein, 
doch gefüllt und mit guten Warzen versehen; der 
Unterleib mehr spitz und nach rechts, doch mäleig 
. stark ausgedehnt ; das Becken und die Genit 
lien normal, der Muttermund ı'/,‘ erweitert; Kopf 
vorliegend. Um ı Uhr sprang die Blase, es ent- 
leerte sich gegen 1 Uhr molkiges Fruchtwasser ; der 
Muttermund war nun völlig erweitert, der Kopf lag 
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"in der ıten Hinterhanptslage vor; °’/,auf2Uhr kam un- 
ter 'regeimälsigen Drehungen das Kind, ein lebender 
ausgetragener Knabe, ı9'/,’ lang, 8'/, Pfund schwer, 
Kopfdurchmesser 3°), q. und 41/,% 1. (Nach einer 
3], Stunde nahm man die Nachgebart weg. Placenta 

leidlich genährt 5° und 6°; Eihäute theilweise ver- 
wachsen; Nabelstrang 19‘, seitlich inserirt, | 

Die ersten 5 Taa,re des Wochenbettes verliefen ganz der 
Norm gemäls. Den 4ten Tag, ale den ay7ten Januer, des 
Nachts Frost mit darauf folgender Hitze und starkem. 
‘ Durst; Kopfschmerz, beschleunigter Puls, weilslich be» 
legteZunge, A ppetitlosigkeit ; FaderGeschmack, schmerz» 
hafıer Üterus,. 6malige flüssige Därmentleerung. Man 
verordnete eine Mischung aus Zv.. Dee. rad, aithaeae 
und 2 3. Lig. Mind, alle a Stunde einen Ef[slöffel da- 
von: zu nehmen; liefs Blutigel an die Schoos ansau- | 
gen, ein Senfpflaster auf den Unterleib legen und 
Clystire aus einer ‚Stärkmehlabkochung geben, auch 
schleimiges Getränk trinken. Am ten Tag, 28. Jan, 
weniger Schmerz, viel mehr beruhigter kleiner leerer : 
Puls, 4malige Darmausleerung. Med. cont. Den 
6ten: Tıg, 2gten - Jan,, unruhige . schlaflose Nacht, 
‚Kopfschmerz, viel Durst, mehr gereitzter kleiner 
Puls, jedoch wenig’ Empfindung in dem aufgetriebe- 
nen „Unterleib; Behandlung wie oben, nur zu den | 
' Glystiren get. x. Tinet, opü. Den nten Tag, SotenJan, 
dien Tag d, Kr. In der Nacht mehrmaliges Frösteln 
mit Hitze und Schweils abwechselnd‘, Kopfschmerz, 
viel Durst, trockne Zunge; Mangel an Appetit, sehr 
geschwinder, kleiner ac sehr aufgetriebener und 
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empfindlicher Unterleib, 10 wälerige Stuhlgänge, sehr 
verminderter aber riecbender. Lochienfufs, eingefallene 
schlaffe Brüste, die bisber gut funckionirten, etwas 
entstelltes Angesicht; man liels abermals Blutigel an 
die Schoos legen, Reilstrank trinken, :auf die Waden 
 Senfteig appliciren, mit warmen Breiumschlägen die 
Fülse einhüllen, die Stärkemehlabkochung mit dem 
Opio zum Clystiren forıbtauchen und noch Folgen- 
en ASS: Re a, 
‚Beec, Radiris alibnese ss. ; 
" 606. 6, ag. com. 45. ad rem, Zr: 

sub firem costionis adde 

Radis. Senegae 3ij. 

Lig. C. C. sucein. 31. 

Syr. diacodii Zi 

‚MDS. Alle 2 Stunden ı fslöffel. voll, 

| Den 8. Tag; 31. Jan., ten Tag d. Kr. Bedeu. 
. tendes Sinken der Kräfte, zunehmende Entstellung 
der Gesichtszüge, heftiger Kopfschmerz, “Unruhe, 
sehr beschleunigteg, kleiner, härtlicher, faderrförmiger 
Puls, beklommene Respiration, sehr viel Durst, 
' belegte, trockene Zunge; Mangel an allem „Appetit, 
sehr aufgetriebener, jedoch nicht so schmerzhafter 
| Unterleib, wo der "Schmerz nicht so nahe in. der 
Magen- und Lebergegend war, Smalige dünnflülsige 
Darmentleerung. Abends etwas beftiger Schmerz im 
Unterleibe: Man gab: alle 3 Stunden gr. ı. Calomel 
und liefs das Linimentum volatile ec; Uugto hydr, 
einer. einreiben, Den gten Tag, ıten Febr., 6ien | 
Tag d, Er, Der Krankheit heutiger Zustand wenig 








a 

"vom gestrigen verschieden. Unruhe, Eingenommen- 
heit des Kopfes, sehr beschlennigter Puls, sehr ängst- 
_ liches sto[sweises /Athmen, äulfserst aufgetriebener, 
schmerzbafter Unterleib, 3malige Müfsige Darment- 
leerungen, schlaffe Brüste,‘ fehlender Lochienflufs. _ 
‚Aufser: obigen Mitteln benützte man noch ein Fesi- 
catorium aw den ‚Praecordien, Den ıoten Tag, am 
aten Febr., jten Tag d. Er. Vergangene Nacht 
abwechselnde Phantasien, etwas Kopfschmerz , äufserst 
beschleunigter , kleiner, krampfhbafter ‚Puls; sehr 
- kurzes "Athen, Angst, heftiger Schmerz bei der 
Berührung der Magen - und Lebergegend bei' un- 
gemeiner Aufgetriebenheit des Unterleibes. Gegen 
‘Abend gesellten | sich zu diesen Zufällen Zittern der 
Glieder , saltus tendinum, Crocidismus ete, unter 
'welchen ‚Zufällen am 3. Febr. frühe 5 Uhr der Tod 
"erfolgte. Vorber aber setzte man obiger Mischung 
noch zi. von der Tinct. moschi hinzu und wiederholte 
die. auf den Waden,, 


Sections - Bericht | 


Aeufserer Habitus. — Leichnam mäfsig 
stark, noch leidlich genährt ‚ allgemeine achmutzige 
Hautfarbe, Todtenflecken, ziemlich starke Aufblähung 
des Unterleibes und :milsfarbenes Aussehen der Ge- 


., nitalien, 


Brusthöhle — In. derselben war auf beiden 
Seiten zusammen gegen ı Pfund seröse Flüfsigkeit 
von echmutzig röthlicher Farbe mit Iymphatischen . 
Flocken vermengt gefunden, Substanz der Lungen 
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Herzbeutel gegen 2a, Ze lymphatisches Extravasat, 


etwas mürbe, Farbe dunkler als gewöhnlich, Im . 


worinnen ein langgezogener Flocken von plastischer 


Lympbe, Das Herz war:bläulich,, äufserst mürbe. 
Unterleibslöhle, — Die ganze Oberfläche 


des Peritonaei, das. Netz und die. einzelnen Windun- 


gen des Darmkanals, die Leber mit grölsern und 
kleinern Schichten plastischer Lymphe bedeckt, In 


der Unterleibsböhle über 2 Pfund plastische, seröse, 


Flüfsigkeit, Vorzüglich ‚machte sich gegen die rechte 


Seite eine zusammengezogene starke geröthete Parthie 
des Netzes auffällig. Es war eine veraltete Degenera- 


’ tion dieses Bauchfelltheils, durch welche widernatür- 
liche Verbindung der ganzen Oberfläche der Leber 


und des Zwergfelles, theils zwischen dem rechten 
vordern Rand der Leber und dem Netz, theilg zwi- 
schen der Seitenwand des Bauchfells, der Leber und 


a 


dem Colon adscendens, theils endlich und vorzüg- 


lich, zwischen den linken Leberlappen und Milz, so 
dals diese Eingeweide sich fast in eine Masse ver- 


auffallend mürbe, die Leber auch etwas, aber vor- 


. züglich blutleer ; die 'Gallenblase beträchtlich von 


dünnfliissiger Galle ausgedehnt. Pancreas natürlich, 
Darmkanal, abgesehen einige stark geröthete Stellen, 
normal. Das linke Ovarium über die Gröfse eines 
Hübnereies ausgedehnt, durchaus von sulziger 
schleimiger schlaffer Textur eben so, wie 
man sie schon früher einmal bei einer am Kindbett- 
Fieber Verstorbenen gefunden hatte, Der Uterus 4 
u 


- 


‚bunden zeigten, za Stande kam, Die Milz war. 





— 256 — 


| breit N rise, sah etwas li ivid aus; gegen den: Mutter 


- 


mund zeigte sich innen eine ringförmige pu- - 
trescirte Stelle, die jedoch nicht tief 'einging, - 
Nierenkapsel sehr fett, .auch-um: die Helche, eonst 
wie die Harnblase natürlich, _ Neben allen Eingewei- 
den des kleinen Beckens und zwischen ihnen fanden 
sich plastische Häute und Iymphatische seröse Flüs 
sigkeiten wie ia der Bauchböhle. ' 


\ fi 
| | 
‚Johanne Sophie Pletz aus Zeine bei Meilsen, 
27 Jahr alt, mittlerer Statur, mälsig robuster Consti» _ 
tution und mehr phlegmatischen Temperaments, hatte 


. gesunde Eltern, überstand die Kindeskrankheiten 


glücklich, befand sich in der Jugend immer wohl, 
und wurde im ıöten Jahre ohne Beschwerden und 
auch ferner stets normal und regelmälsig menstruirt, 
Auch den Typhus contagiesus überstand sie im Jahre 
1813 glücklich und ohne Folgen, Anfangs August 
1823 empfing sie zum erstenmal, fühlte Mitte De- 
cembers die ersten Bewegungen und bekam.am zıten ’ 
April Abends rı Uhr, nachdem schon seit ı2 Stun- 
den das Fruchtwasser abgegangen war, die ersten 
schwachen Wehen, Untersuchung Morgens 6 Uhr am 
22ten April; regelmälsiger Körperbau, etwas cachecti« 
sches Arschen, übrigens keine Klage über etwas. be- 


‚sondres; mälsig grolse gefüllte Brüste, mittlere nor« 


male Ausdehnung des Unterleibs, regelmäfsiges Bek- 
ken und Genitalien, Muttermund »/,4. offen ; Kopf 


'in erster Hinterhauptelag@®fühlbar, Wehen kräftig und _ 


frequent, halb .9 Uhr v. M. kam untfer ORTEN . 
'Drehungen das lebende 18° lange, 6'/, Pf; schwere _ 
Mädchen zur Welt; Kopfdürchmesser 3'/,” Q. und 
4/;L. Bald löste sich unter etwas vermehrtem Blut- 
abgang die. Nachgeburt, Placenta mittlerer Grölse, 
gut genährt, der -ı6' Zoll lange Nabel seitl. inserirt. n 
In:der folgenden Nacht bekam die Wöchnerin 
_ einen ziemlich starken Frost, worauf Hitze folgte 
und sich mit Schweils endete, Früh fand man den 
Puls beschleunigt, die Temperatur erhöht, das Ath« 
men ratiig; den Kopf frei, die Zunge weislich belegt, | 
den etwas grolsen rechts gerichteten Uterus gegen 
Berührung sehr empfindlich, alle Wochenverrichtun- 
gen aber natürlich. Man liels eine Emulsio nitrosa 
geben und Blutigel appliciren. ‘Den 24ten Aprils 
Sten Tag post partum, den Frost ausgenommen alle 
Zufälle wie gestern; der Schmerz im Unterleibe ver- 
mehrt. Die Blutigel werden wiederholt. Den 25ten 
April, 4te. Tag p. p. Im Zustande kaum etwas ver« 





ändert, der Uterus etwas kleiner aber sehr schmerz- 

' haft; es wurden Zvijj. Blut durch eine Aderlals weg- 
genommen und das Calomel alle 2 Stunden gr. j. 
gereicht, dabei obige Emulsion fortgereicht. Das Blut 
zeigte eine schwache Crusfa inflammatoria, Den. 2öten 
April, öte Tag p. p. Alle Zufälle milde, der Puls - 
weniger frequent und voll, der Uterus verkleinert 
und weniger schmerzhaft, die Farbe der Haut’ der n 
Wöchnerin fällt etwas ins Gelblichte, die Zunge stark 

| weils belegt, Nian liefs von einer Mischung aus Zi. 
Agua laxat. Y. ebensoviel Ay. sambuci 2). extractum 
| Sızeords Journal, VI, Bd, 8» St, 


* 
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| graminis und gleichfalls 2 ‚Lig. Minder. alle 2 Standen 


ı. Elslöffel voll nehmen. Den 2Jten April, ‚6te Tag. 


‚ P«.p. Befinden wie gestern, Gegen Mittag traten 
| durchfällige Darmentleerungen ein, so dafs binnen 3 
. ‚Stunden.g dergleichen erfolgten. Jene Medizin ward 


‚ausgesetzt und mit schleimigem Getränke vertauscht. 


Den 28ten April, 7te Tag p. p. äufserst geschwinder 
' Puls ‚ohne vorhergegangenen Frost, grolser Durst, 
sehr aufgetriebener äulserst schmerzhafter Unterleib, 
mangelnder Appetit, weils belegte Zunge, gelbliche 
Farbe. des Haut und vorzüglich der Sclerotica,- häu- 
fige Darmentleerungen, verschwundener Lochialfluls, 
“noch mäfsig functionirende Brüste, Man nahm-durch 


eine V. S Zvjjj. Blut weg, applicirte ı2 Blutigel, gab 


alle 2 Stunde grj. Calomel, umgab die Fülse mit 


warmen Breiunischlägen von Hafergrütze, und liefs | 


' mit etwas Brod. abgeköchtes Wasser mit Himbeer- 
saft versetzt, trinken; reichte den Lig, Mind, mit 
"Hollunderblüthen und bähte den Unterleib mit war 
men,‘trocknen Kräuterkifschen. Den 29ten April, 
8te Tag p. p. Alle Zufälle wie gestern, nur’ in ge- 


steigertem Grade; der : Unterleib ‘sehr aufgetrieben 
und schmerzhaft, die Hautfarbe bedeutend gelb, der 


Puls ungemein geschwind, der Durst ‚heftig, Auf 
stofsen und grünes galliges Erbrechen gesellte sich noch 
hinzu. Gegen Mittag wurde das Athmen sehr beklom- 


men, ängstlich, kurz; das Aufstofsen. häufiger, der | 


Puls sehr geschwind, klein; endlich die Gliedmalsen 


‚kalt, das ‚Angesicht entstellt und der Tod erfolgte, 
Abends halb 6 Uhr 


_ 19 — 
- Sections- Bericht. 


_ Die Haut. des übrigens. noch leidlich . nährten 
Leichnams hatte durchaus eine gelbe Farbe, hin und 
wieder Spuren von Blutigeln , Reitzpflastern eic.s 
mälsige Auftreibung des .Unterleibes. In der Biust- 
höhle fanden sich gegen Zxüj. orangegelber Iympha- 
tischer Flüssigkeit; der mittlere ‘und obere Lappen - 
der rechten Lunge waren. mit, einer luckern Haut 
überzogen und beide durch diese verbunden, der.obere 
hing durch eine ältere sehuige Haut mit der Pleura 
costali zusammen. Aehnliches fand man an der lin« 
ken Lunge. Im Zerisardio 3ij. ziemlich gelbliche 
Flüssigkeit, schlaffes, Stasen in den Kranzgefülsen zei- 
gendes, sonst normales Herz, In der Bauchböhlle -, 

“ find man gegen 6 Pfund einer Iymphatischen, gelb- | 
braunen in der regione hypochondriaca mehrere Fleck« 
ken enthaltenden Feuchtigkeit. Simmtliche mälsig auf- 
geblähte Därme hatten ein geibliches Ansehen, in den 
feinern- Gefälsen starke Blutstockungen. ‚Das Netz 
zurückgezogen. Des sehr ausgedehnten Magens Pe- 
ritonaeal-Ueberzug schon beim Berühren zerreiblich, 
Die natürlich grofse Leber ‚hatte eine bläfsere Farbe, 
an den Rändern der Lappen eine Marmorfarbe, und 

zeigte äulserste, Blässe, in der Substanz nichts Abnor- 
mes, Die Gallenblase enthielt eine Menge blasse 
"Galle. Milz natürlich. Pancreas aulser gefälsstrotzend 





normal, Nieren zeigten das nehmliche. Das linke. 

. Oyarium hatte die Grölse eines Hühnereies, sein 

‚ Parenchym war in eine gelblich schmierige. 
| =: R2 | 


4 
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von Gefälsen durchzogene,leichtzerdrück- 
bare Masse ausgeartet, so däfls man von 


der Ursubstanz nichts mehr erkennen 
‚konnte.‘ Däs rechte hatte einigermalsen die natür« 
liche Form, war weniger vergrölsert, aber eben 
 soumgewandelt. Die Tudae gelbröthlich, zeigten 
. san den Franzen Eiterpunkte und mälsige Entzün- 
dung, der Uterus 6 lang, 4‘ breit, 3.0 dick, 
theilte die Farbe aller Unterleibseingeweide, innere 
Fläche natürlich, wie sie in dem ST OSHENDEN nach 
dem Tode ee wird. ‘ 


2 


IL 


Johanne Sophie Schiffnern aus Dresden » 
| 24 Jahre alt, von mittler Statur, robuster Consti- 
tution, gesund geboren, überstand die Kinderkrank- 
heiten glücklich, hatte im ıgten Lebensjahre einen 


leichten Eintritt der Regeln, die stets ordentlich fort« » 


®: 


flolsen, und empfing nach Michaelis 1823 das erste‘ 
mal. Die ersten Bewegungen traten mit der. 2ten. 


Hälfte der völlig regelmälsig verlaufenden Schwanger- 


schaft ein, und am ten Juli früh Alofs nach einigen. 


Wehen eine Parthie molkiges Fruchtwasser ab, wore 


‚auf die Wehen zwar nachlielsen, aber Abends g Uhr 
repetirten. Man fand halb ı0 Uhr den Muttermund 
völlig offen, den Kopf des Kindes in der Krönung. 


Ihre ganze Constitution und Körperbau liefsen eine _ 


| schnelle und glückliche Geburt, so wie ein gutes 
Stillen vermutben. Ein Viertel auf ıı Uhr ward 
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Jaher unter normelen Drehpngen , nach ‚dem.rechlen 
Schenkel sebend, ein lebender ‚gesunder Kyabe. gebo-- 
ren, 17 4 lang, 6'/, Pfd. schwer; er hatte etwas Kopf 
„‚geschwulst , "Kopfdurchmesser 3a“ .q. und 4'/ı ul. 
Nach 10 Minuten entfernte, man: dig Nachgeburt, der 
6'/,4 breite Mutterkuchen war.gut genährt;, die Ei- 
häute verwachsen, der ‚seitlich inserirte, Nabelstrang 
20 lang. ee  & | 
Die ersten 4 Tage des Wochenbetts verliefen der 
Norm gemäfs. Aın Sten Tage war der ‚Puls etwas 
beschleunigt ohne anderweitige Störung, ‚Am 6ten 
Tage nach einem etwas unzubigen Schlaf, fand man 
früh den ‚Kopf eingenommen, der Verstand etwas | 
verwirrt, grolse Thätigkeit in den Muskeln, Geschäf- 
tigkeit . Unrahe; der Puls:sehr häufig , das Athmen 
beschleunigt, ängstlich; grofse Sprachseligkeit; ‚der 
Unterleib aufgetrieben und schmerzhaft, die Zunge. 
belegt, etwas Durst, kein Appetit, Stuhlgang verhal- 
ten, Harnentleerung erträglich ; das Gesicht roth, die 
"Haut trocken und warm. Man, gab früh, das, Calomel 
grjj. pro dosi und einen Efslöffel voll Ricinusöl 
mit Haferschleim. Nachmittags nahm man ‚durch 
V.8.15jß. Blut weg, gab alle '2 Stunden grjj. Calo- 
mel fort, liefs noch eine Emulsio papayerina: co. ag. 
cerasor. nigror. et ag. lauro- cerasi parat. nehmen | 
und Blutigel am Unterleib appliciren. | Nachmittags 
trat bei sehr beschleunigtem harten Puls vollkom- 
mene Verstands-Verwirrung ein. Der Unterleib blieb | 
trotz 6 erfolgten Darmentleerungen.. voll, gespannts 
schmerzhaft; das Angesicht wurde röther, die Augen 





* I 
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glänzten, Weinen -tnd Lachen wechselten öfters ab 
*und die verkehrtesten Ideen beschäftigten den Geist. 
Man benutzte Blutigel an die Schläfegegenden, ein, 
Vesicatorium im Nacken; Senfpflaster an beide Wa- 
den, kalte Ueberschläge am Schädel, warme Breium- 


‚schläge um die Fülse, epät repetirte man noch, eine 


Aderlafs zu i&j. Blut, Am’ 7ten’Tag, die grolse Unrube 
und Verstandes-Verwirrungen dauern fort bis gegen 


ı UhröNachts ; worauf niehr Ruhe, etwas Schlaf und 


endlich Böeinnung eintrat, Am Morgen fand: man 
nur den Unterleib noch aufgetrieben und’ schmerz- 
haft, den Puls noch beschleunigt, aber weich; das 
| ganze Ansehen natürlicher, freier; Man liels aulser 
der Emulsion alles übrige fortbrauchen, und dafür 


eine Mischung aus Zi) „Ag. valeriana, 2ij. 49. laxa- 


tiva und 28. Tartar. tartarisatus, einen Elslöffel alle 
2 Stunde nehmen, Den öten Tag ging es in jeder 


. Hinsicht. besser. Den ıoten Tag wurde das Calomel 
n ausgesetzt, Den ırten Tag die übrige Medizin. Am 


ıöten Tage konnte die Wöchnerin nebat dem Kinde 
‚gesund entlassen werden, ' 
Den zoten Juli 1824, 


ı 


an: 
Je um m or ein 


ne 
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Auszüge aus den Geburtsbüchern der | 


Gebäranstalt zu Gielsen, vom vor 

" steher - dieser Anstalt Professor Dr. 

Ritgen. (Fortsetzung). er 
- = | - ae . . 

J ahbr ı8 20 


Jenner. 


Nein Schwangere unter Ne. 305, 380, 588, 371, 


400, 402, 508, 381, 584 wurden im Jenner ent“ . 
bunden. Die Geburten verliefen meist alle auf ganz 


- gewöhnliche Weise, zu bemerken ist nur Einiges. 


% 


Niederkunft von No, 395. | 


„Eine Person von 20 Jahren, klein. aber stark „ 
welche geit der Mitte des Mais sich schwanger glaubte 
kam am 2öten December in die Gebäranstalt, Die 
Schwangerschaft, bei welcher die Menstruation fehlte, . 
war bis um, diesa Zeit ohne Zufälle verlau= 


\ 


fen, Seit einigen Tagen aber litt die Schwangere 
an rheumatischen Störungen , als Gliederschmerzen, 
mit Leibschneiden und Durchfall abwechselnd , auf 


‚einige ‘Stunden, und war dann wieder frei davon. 


_ 2 ' 





‚ Am nten Jenner, also etwa in der S7ten Schwanger» 


schaftswoche, Morgens 8 Uhr 32 Minnten stellten 
sich PVehen ein, welche um ıı Uhr stark wurden, 
_ und wobei sich, ıı Uhr s7 M,, die Blase zu stellen 
anfing, nachdem es um ı0-Uhr 30 M. zu zeichnen 


angefangen hatte. Um ı Uhr 4o M, war die dick-' 


häutige Blase sichtbar vorgetrieben, welshalb. sie ge 
sprengt. ‚wurde. Um 4 Uhr ı3 M. Nachmittags trat 
der Kopf in die Krönung und nach 8 M. war daa 
Kind geboren; ı2 M., später folgte die Nachgebort 
nach. Das Kind, ein Knabe, wog 5 Pfund .24 Loth, 
war .ı7 2. lang, an den Schultern 3'/, Z,, am Steilse 
5 Z, breit, mals am Kopfe 4), 3,5 2"/n la 
Die Nabelschnur hatte ı9 Z. Länge, war.7 Strich 
dick, der Mutterkuchen wog 23 Loth, hielt 8 Zoll 
im Durchmesser und war ?°/, Z. dick, Das Kind 


Jebte, bald vernachläfsigt,, bald überfüttert, bis zum 


23. Jenner, wo es an Zuckungen starb. Eine lie- 
bende Muiter würde das Hind schwerlich verloren 
haben, | $ 


Bei der Niedörkunft von No, 588, 


'“ welche einer regelmäfsigen. Schwangerschaft folgte, 
senkte sich der Kopf rechtsher in den Beckenein- 
gang ein, und die grolse Fontanelle trat immer tie- 
fer in die Mitte des daselbst weiten Beckens hinah. 
Da der Ausgang um etwas weniger weit als gewöhn- 

- dich war, würde eine Seitenlage nach rechts ange- 
wendet, worauf der Hinterscheitel mehr herabkam», 
+ und die Geburt dann wie gewöhnlich verlief, 

u Tr 


+ B 


% 
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Ich hatte zu Ende: des: vorigen Jahres ein neues‘ 
Geburtsläger bereiten lassen, welches in einer 6 Fuls 
langen, 2°/; F« breiten Bank von ı!/, Fuls Höhe be- - 
steht, mit Pferdehaaren: gepolstert ‚und mit- starkem 
Leder überzogen ist, und nirgends Anhaltpunkte- : 
für die-Kreifsende ‚gewährt; da wo der. Steils der 
Kreilgsenden sich befindet, ist: zu beiden Seiten ein 
ovaler, 17 Z. zu 85 Z..messender Ausschnitt vorhan- 
den und jeder derselben durch ein nur 6 2. tiefes 
Becken ausgefüllt, welches eben. sD ‚weit nach aus- 
sen zu vorspringt, als es in dem. Ausschnitt ‚des 
Beckens liegt und zur Aufnahme des, in der Seiten- 
lage der Kreissenden über demselben zu Tage treten- 
.:tenden Kindes dient, Von. dieser Pritsche ie ich 
in diesem Jahre häufig Gebrauch machen, um alles 
Verarbeiten der Wehen; ‘durch Anstämmen der Ex- 
tremitäten, bei allen regelmälsig - verlaufenden Ge- 
burten, zu verhindern. - Die. Seitenlage wurde nur 
erst im Augenblicke, des Durchschneidens. angeord- 
net, In der frühern Zeit des Geburteverlaufes wurde 
die Wahl der Lage der Kreissenden völlig überlassen. | 
Uebrigens würde der Kopf und Rücken mit gewöhn- 
lichen Polstern unterstützt, und die leicht gekleidete, 


Kreissende mit einer leichten „wollenen Decke be 


deckt. Die Seitenlage im Augenblicke des Durch- 


schneidens des Kindes hat den Vortheil der grölsern 


"Reinlichkeit ,„ a0 wie der gröfsern Bequemlichkeit 
und Sicherheit, bei der Unterstüzung' des Dam. 





mes: nur halte ich die allgemeine ‚Anwendung . 


derselben , vor diesem Zeitpunkte für un 
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zweckmäleig, wie ich mich darüber Seite 137 u. £. 
meines Werkes über die Anzeigen der mechanischen 


Hülfen- bei Entbindungen ausgesprochen habe. Ich 
bin mit dem Erfolge dieses Verfahrens so’ zufrie- . 


den, dafs ich nur bei schweren Zangengeburten von 
‚dem Gebürtsbette oder Geburtsstuhle Gebrauch mache; 


. denn leichte Zangengeburten, alle Wendungen und 


sonstige Operationen lassen sich auf diesem Lager sehr 
_ wohl ausführen, ‚vorausgesetzt, dals die Wendung 
- durch Manipulationen innerhalb des Uterus in Seiten- 


und Knie-Ellenbogen-Lage vorgenommen werde, 
W Ge 
a Februar. us 


Entbunden Re ıı "Schwangere No. 5915 


‚399 595, 396, 4115 897; 409, 404, 58g, 405, 402 


"Entbindung von No. 591 durch die Zange, 
Eine kleine schwächliche a@ojährige Person » 
fühlte sich im Anfange des Mais ı8ı9 zum ersten- 


. male schwanger. Die Menstruation zeigte sich: seit-. 


dem nicht mehr, und das Befinden war ziemlich 
gut, Am ıten‘ Febr. Abends nach 6 Uhr klagte das 
Mädchen über. Schmerzen im Unterleibe, als Folge 
‚einer Erkältung. : Es wurde warmes Verhalten und 
warmer Kamillenthee verordnet. Da die Person das 
‚Schwitzen. scheute und eich stets neu verkältete, ver- 


stärkten sich die Leibschmerzen, und waren ‘am 


aten Mittags sehr bedeutend; welshalb dieselbe angen 
wiesen wurde, sich zu Bette zu halten und HKamil- 


-lenthee zu trinken. Am öten Morgens hatten sich’ 
die Krampfwehen noch mehr verschlimmert und 


€ 


En] 
au 
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zwischendurch zeigten sich leichte ‘convalsivische 
Erscheinungen; dabei‘ war der Unterleib heftig ge- 
spannt und der 'Muttermund fest verschlossen. 
u "Rec. Opii pur. gr. 2. 0 | | . | 

Gum, arab. Dr. 2. BER S 
49 commun. Unc. 6. | 
Mel. despum. ER Fe 
_MDS. Stündlich ı Eislöffel voll zu nehmen. 


‘ 


: Rec, Lig. ammon, eaut, 
„Lig. anod, m. Hoff. =: 01° 
0 "a4, Dr. % REES, le: | = 
Ol’ hyose. Unc 1. | | 
| Extr. hyose, sorup. i. Ex 004 
° -MDS. Alle Stunde: den Unterleib- damit einzu» 
reiben. a. Dan 2 
Am 3ten Febr, Mittägs nahmen die Krampfwe- | 
hen, und so auch die convulsivischen Bewegungen Ä 
noch zu, wobei sich mitunter ‚leichte Delirien äus- 
serten, zwischen den veroräneten Mitteln wurden 
noch einzelne Gaben“ von Biebergail, Zimmet und 
Opium-Tropfen ‘gereicht. Unter Zunahme der Zu- 
fälle öffnete sich der Mattermund am Abende gegen 
8Uhr. Nun wurde die Hand von mir in die Scheide 
| gebracht und der Muttermund mit den Fingerspitzen 
leicht erweitert; 8O dals es um 9 Uhr ıı M. mög- j 
"lich war, die Eihäute” zu eröffnen und die Zange 
anzulegen. Während 'der Kunsthülfe stiegen die Zuk- 
kungen noch immer; und ein starker Blutflufs ge- 
sellte sich dazu, Um 10 Uhr 2 M. war das Kind 
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glücklich entwickelt und nach .14 M, folgte der Mut- _ 


terkuchen. Wegen der fortdauernden Blutung, wurde 


nun kaltes Waschen der Genitalien mit gleichzeitigem 


Auflegen warmer Tücher auf den Unterleib verord- 
net. Die Krampferscheinungen und der BlutAufs 
verloren sich‘ allmählig. Die Entbundene schien 
nach einer Stunde zu schlafen. Zwei Ohnmachten 
während der Nacht wurden mit flüchtigen Reizmit- 
teln behandelt, und am andern Tage wurde gegen die 
noch, jedoch sehr gelinde- fortäsuornde,; er Zu 
scheinungen verordnet. | 
Rec. Opii puri gr. 2, 
Gum, arab. Dr. 5 
Ag. commun, -Vüc.: 6;- 
 Syrup. comm, Dr. 6 
MDS, Stündlich ı Efslöffel voll. 
Rec. Speo. resoly. extr. Unc, 2. 
Spes.: aromaticae. Unc, ı, 

MDS. Mit Wasser und Brandwein aufgebrüht 
zum warmen Umschlag, 

Einige: Verletzungen am Kopfe des Kindes wur- 
den mit starkem Kamillenaufgusse gebäht. Am ı6ıen 
Febr, wurde die Mutter wohl, das Kind schwächlich, 
übrigens gesund entlassen..; _ 


Die Entbindung von No, 599, eine 
künstliche Frühgeburt, 
wird besonders nachgetragen werden, 


Bei der Niederkunft von No, 597, 
war die 28 Z, lange Nabelschnur nur dreimal um 
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ien Hals des Kindes, eines 12 Zoll langen ‚7 Pfund _ 


schweren, gesunden "Mädchens geschlungen. 
Bei der Niederkunft von No, 409 


wurde der ‘bestehende Scheidenvorfall mittelst der, 


Finger hinreichend zurückgehalten. 


. Niederkunft von No. 408. 


Die- Wehen wurden von der Kreissenden bis : 


zum Ausschlufs des Kindes Cin Gefolge einer Ver- 


abredung mit No. 401) verheimlicht, Sie gebar. in’ 
ihrem Bette am 2®ten Febr., Abends 1 Uhr ı5M., 


ohne alle Abnormität , nur war die 29 Z. lange Na- 
belschnur einigemal um den Hals des Kindes ge- 
| schlungen. Es war dieses ı7 Zoll lang; und 6 Pf. 
13 Loth schwer , und weiblichen Geschlechts, | 


Nisgsekg von No.40% | nr 


' Die Person vertieimlichtä bis zum Ausschlusse 


des Kindes die Wehen; dieses stürzte fast zur Erde, 
und wurde nur noch in den Röcken aufgefangen. 


Die Nabelschnur war 1!/, Z. vom Leibe des Kindss _ 


abgerissen, ohne dals eine Blutung aus derselben 
erfolgte, sie wurde indessen sogleich unterbunden, 
Der übrige Verlauf der Geburt war ganz gewöhnlich, 
um 6 Uhr 35 M. Morgens am 26. Febr. war das 


: Kind hervorgestürzt und nach ı4 M. folgte die Nach- | 
 , ‚geburt gehörig nach. ‚Das Kind, ein Mädchen, wog, 


6 Pfund 4 Loth und war ı7 Z. lang. 
Die übrigen Geburten "verdienen "keine weitere 
Erwihnung; nur lg noch bemerkt, dal 


! 
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bei der Niederkunft von No.‘ 


die 28 Zoll lange Nabelschnur doppelt um den Hals 


-des Kindes geschlungen war und ohne Durchschnei- 
| dung gelöst werden konnte. u ‘ 


März. 


Die g Nummern 408, 413, 407, 417» 415, 405, 


‚420, 421 kamen im März nieder. ‚ 


Entbindung von 408 äurch die Zange; 
Tod derselben. | 


Unter No, 408 wurde am 22ten Jänner eine 20jäh- 


“rige Person, mit hochrothem Gesichte, welche klein 


' und gedunsen war, und eine echwache Brust zu ha- 
ben schien, aufgenommen. Nach einiger Zeit wurde ' 


es mehr als währscheinlich, dafs durch den übermäs- 


sigen Genuls reitzender Getränke, besonders des Brant-_ 


weins, die Lungen ‚gelitten hatten. In der Mitte des 


 Mai’s 1819 ward die Aufgenommene zum erstenmale. 


schwangei‘,. und befand sich seitdem im Ganzen ziem- 
dich wohl, auch ‚blieb die’Menstruation verschwun- 
den.. Die Inclination des Beckens war sehr bedeu- 


tend und die Hüftgegend ungewöhnlich schmal. Der - 
Ausgang des Beckens schien im queren Malse 3), 2. 


der Eingang im geraden Malse ebensoviel zu halten. 
Die wiederholte Beckenausmessung bei dieser zum 
erstenmale Schwangern lieferte indessen über die Ge- 
‚räumigkeit des Beckeneingangs zu unsichere Resul- 
tate, um die künstliche Frühgeburt für angezeigt er- 


achten zu können. Am zten März stellten sich nach 


9 Uhr Morgens zuweilen; leichte Wehen tin und ‚zeige 
ten. sich auch noch am ‚äten. Am. 4ien Morgens 9 
Uhr ıı Min. -fand sich der Muttermund geöffnet ‚um 
gUhr'34 M. fing es an zu zeichnen, um 2 Uhr ı3M, 
sprang die Blase und um 5 Uhr @7 M. stand .der 
Kopf in der Krönung. Wegen des Hängebauchs» 
welcher Folge der starken. Senkung des Beckens war, 
wurde der Leib mittelst Tücher stetg aufwärts geho- 
‚ ben erhalten, VWiewohl nun die Wehen stets sehr 
‘kräftig waren, war der Kopf , welcher, linksber ein» 
getreten ‚in der Mitte des Beckens in der Aten Posi« 
tion stand, um 9 Uhr noch um „nichts ‚weiter ge- 
rückt. Da die Kreifsende auch über ihre Brust zu 
klagen anfing» wurde die Zange angelegt „und g Uhr 
15 M. war das Kind, ein Knabe, geboren. Es äulserte 
‚kein Lebenszeichen » und. blieb, aller angewandten 
Wiederbelebungsversuche obngeachtet, todt. Es war | 
ı7 2. lang; 6 Pfd. ı6. Loth schwer; mals an den 
Schultern 4 Z., am Steifse 3'/, Zu, am Kopfe 5'/,, A» 
52 3), Z.. Die Nabelschnur, welche üm den Hals 
' geschlungen war , mals 26 2« Das Befinden. der Wöch- 
nerin blieb bis zum Sten März völlig wohl. Aufeine 
leichte Erkältung bekam sie Seitenstechen und hu- 
stete etwas, dabei war die Haut etwas trocken und 
heifs, der Puls klein und härtlich, 85 Schläge. 
Bec. Gummi arab. Unc. 1z . 
Opii puri gr. 3. | 
Ag. faenioul. Unc. & 
MDS. Alle Stunden ı Eislöffel vol. 
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‚Rec. Liniment. volat. Unc; sr “ 
Spir. sulph. aethek, :' 
 Tinot. op. simpl. aa. Dr. J. 
"NDS. Alle2Stunden dieBrust damit einzureiben, 


. Auf diese Arzneien folgte am gten ein gelinder 


kaum mehr unwohl fühlte, Eben dieses’ Gefühl des 
Besserseyns veranlafste sie zu einer neuen Erkältung 


stellt, mit umschriebenen; hochrothen Wangen, bren« 


‘nend trockner Haut, brauner, trockner Zunge und 
der Pulsschlag 103. Die Lochien stockten, die Ge- 
‚gend des Uterus schmerzte und die Milchabsonderung 


war vermindert. : Ich liefs stündlich Schierlingsabsud 
einspritzen, legte ein grolses F liegenpllaster über den 


. ganzen Leib und verordnete: 


Rec. Rad, Valer, | 

Rad, Angelic, aa. Unc. '/, 
f- Inf. äquos, Unc. 6. 
Col, ad. 

Tinct. Castor. Dr. 2. 
Tinet, Op. simp. gtt. 50. 
Gummi arab. Dr, 3. 

MDS. Stündlich ein Efslöffel voll, 


j | Schweils mit Erleichterung, so dals die Person sich 


in der Nacht. Am’ 1oten Morgens fand ich sie ent« 


Fleischbrühe, Eierwein, Wein und Wasser, Kaffe, 


mitunter etwas Rbum zur Diät, Am ııten Morgens. 
‚Die Affection des Unterleibs war merklich gemindert, 
Ich lies die Mixtur von gestern wiederholen und 2 | 
Quentchen Bals. perup, nebst 5 Dr. Rhum zusetzen, 
weil die Brust wieder zu leiden anfing. Am ‘ıaten. 


= 
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Die Affection der Lungen hatte in der Nacht heftig . 
zugenommen, durch eingetretenen Schweils war die- 
gelbe nicht gemindert worden; die Kräfte sanken. 
schnell, Be | 
Rec, Camph, gr 2 
Sacch. alb. gr. 10. 

Mf. Pulv. dent. t. Dos. 8. | 

$, Alle @ Stunden ı Stück mit Wein, 


f 


Rec. Moschi tunquin. gr. 2. 
Sasch. alb, gr. 1% 
‚ME, Puls. d. t. Dos. 4 | 
$, Stündlich ı Stück. . - | 


Rec.. Flor. Arnie. 
Rad. Serpentar. 
._ Angelie. 
_ Valer. aa. Dr. 5. 
I Inf. ag. Unc. 6. 
Col. ad. | 
Spirit. Säcch. Unc. 2. 
Tinct. Castor. Dr. 3 
Bals. Peruv. Dr. ı. 
Gummi arab. Dr. 3. | 
MDS. Stündlich a Efslöffel voll. 


‚Mit diesen Mitteln, . welche, 80 oft sie verzehrt 
waren,. wiederholt wurden, wurde in steigenden Ga- 
ben Tag. und Nacht bis zum ı4ten Morgens fortge- 
fahren, wo der Tod erfolgte. Schon am ıöten brach- 
ien 6 gr. Camph. und 6 gr. Mosch. kaum einige Ver- 
änderung des Pulses, oder Erleichterung der Brust 

Sızsorns Journal, VI. Bd.255t. 5 | 
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hervor, Anfangs wirkte noch der Rum, welchen 


‚sie gierig niedersghlang; allein bald wurde auch 
dieser, selbst zu 2 Efslöffel voll gereicht, unwirk« 
‘sam. Die Lochien hatten sich am ı2ten wieder ein- 
| gestellt und“die Brüste waren wieder voll Milch, auch 
schmerzte der ganze Umfang der Bauchhöhle nirgends 
bei einer äufserlichen drückenden Berührung, und 
keine Auftreibung oder sonstige ungewöhnliche Er- 


. .scheinung war daran wahrzunehmen ; weder Mutter- 


mund noch Scheide fühlten sich heils oder kühl an, 


. Da die Lungen offenbar die allein leidenden edien 
Theile waren, 80 wurde die Section nicht vorge- 
nömmen. | 


: Das Kind von No. 413 
litt an Wassersucht des Scheidenhautbauchfell-Fortsa- 
tzes, welche nach 7 Tagen verschwand. 


Das ausgetragene Kind von No, 420° 


wog nur 5 Pfd. und 8 Loth und nahm nach der Ge 


bart ‚kräfiig zu. 


Entbindung von No. 405 durch die Ze 


‘ Eine kleine, muskelstarke, ogjährige, seit dem 


Mai zum erstenmal Schwangere, deren Schwanger- 
schaft ohne Menstruation und ohne üble Zufälle ver- 
lief, fühlte am zıten März, Abends 6 Uhr, die EI» 
‚sten Wehen; um 9 Uhr fing es an zu zeichnen, und 
die Blase fing an sich zu stellen. Indessen verzögerte 


sich der Blasensprung bis zum 22ten, Morgens ıı 


Uhr 6 M., wegen Dicke der Eihäute, so dals die 
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Wehen zuletzt krampfhaft wurden. Es: wurde da- 
‚her die Zerreilsung der Häute vorgenommen, welches 
um so schwieriger war, als beinabe kein Fruchtwas- 
ser-zwischen dem Kopfe und den Eihäuten 'sich- vor- 
. fand. Bei der vorgenommenen Ausmessung des Bek-« 
kens fand sich der gerade Durchmesser des Eingangs 
nur ,ö'/, Z.; der quere des Ausgangs war ebenfalls 
um '/, Z. zu enge. Der Kopf war mit den Häuten 
schon ziemlich fest in den Beckerieingang eingedrängt 
| und stand in der dritten Stellung. Nerkwürdig war 
die geringe Dicke des Uterus und das dichte Anlie- 

gen desselben an die _Kindestheile,; Es zeigte sich 
später, dafs nur etwa @ Efslöffel voll Fruchtwasser 
im Ganzen da waren. Als um ı Uhr 42 M, der Mut- 
termund durchaus weich war, und die heftigen We- ' 
ben Gefahr. der Zerreilsung der Gebärmutter befürch- - 
ten lielsen, die Kopfgeschwulst über der kleinen 
Fontanelle sehr bedeutend und hart war, wurde die 
Zange wiederholt von mir angelegt, um die Drehung 
des Kopfes zu bewerkstelligen, und vor dem Durch» 
schneiden abgenommen, um den Damm zu schonen, 
Um '2 Uhr 6. M. war auf diese Weise das Kind, ein 
Knabe, geboren , welcher nur 6 Pfd. wog» 162. larg 
war, an den Schultern ln am Steilse 4 Z., am 
‚ Kopfe 51)/,, a7, Si 5 mals. _ Am ıten April 
wurde Mutter ind Kind gesund «entlassen, 

» April. v 

Im.-April hatten 10 Niederkunften statt, -bei den 
Zahlen 418, Aı2, 424, nd 394; 4ı4, 416, Arg, 
j Ka 2 Rn: | i 
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Bei der Schwangerschaft von No. 4ı2, 
zeigte sich die Menstruation bis zur Hälfte derselben. 


Von der künstl, Frühgeburt von No, 428. 


in einem besondern Aufsatze. 


Nach dem No, 416, 


am ı7ten April Abends 8-Ubr 33 M. mis einem ö PE. 

q Loth schweren, ı8 Z. langen, gesunden Mädchen 
| niedergekommen war, und sich dieses Kind bis zum 
igten Morgens wohl befunden hatte, bekam ..es um 
8 Uhr eine plötzliche heftige Verblutung durch den 
Darmkanal, wogegen Alaun in kalten Klystiren und 
durch den Mund gereicht wurde, nebst kalten Um- 
schlägen auf den Leib. . Die Blutung. stand endlich, 
doch schwanden die. Kräfte des Kindes immer ‚mehr 
"und mehr, bis es um halb. ı9 Uhr Mittags verschied. 

Es wurde nicht geöffnet, ‚um es zum Phantomiren 

zu gebrauchen, indem es. sich wegen des grolsen 
Blutmangels zum Aufbewahren besunders ent: eignete. 


' Bei’der Niederkunft von No 419° 


‚schienen, harte Stuhlklumpen Grund von Krampfwe- 
‚ hen zu "werden. Eine Kiystier entfernte ‚jend,, und 
Opium mit Biebergail diese. 


Bucbieduns von No. 423 durch die ee 


Eine grolse, schwächliche Person mit schlaffer 
Haut s schmalen Hüften, rheumatisch-hysterisch affi-. 
cirt, hatte in ihrem 25ten Jahre ein Mädchen, wel 
ches nicht stark war, leicht geboren. Sie. glaubte 


\ 
t 
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' sich am 2ıten April zu Ende ihrer 2ten Schwanger- 
“schaft, welche unter dem besten Befinden und ohne 
Monatsfluls verlaufen war. Morgens ı Uhr stellten 
sich die ersten Wehen, sögleich sehr schmerzhaft ein; 
ım7 Uhr fing dis Blase an sich zu stellen, und um 
ıt Uhr -zeichnete es; um ı2 Uhr 25 M. sprang die - 
Blase und der Kopf fand sich ıo M, später in der 
Krönung. Gleich darauf waren die Wehen verschwun- 
den. Nach der Anwendung von warmen trockenen 
wollenen Tüghern auf den Unterleib, von Biebergail« 
Zimmt- und Opium-Tropfen in Kamillenthee bei war» 
mem Verhalten im Bette, kamen die Wehen auf 8 


Ps 


bis ı2 M, wieder, schmerzten heftig, trieben aber | 
das Kind nicht weiter. Gegen halb 5 Uhr Nachmit- 


tags drohte dieser Zustand in allgemeine Zuckungen 
überzugehen, während der Uierus ganz untbätig 
wars Daher dann die Zange angelegt wurde, mit 


| | welcher ich die Züge in vielen grolsen Kreisbewegun- 


gen machte. Innerhalb ı Viertelstunde war der Kopf 
leicht entwickelt und nun wurde dem Üterus wieder 
Ruhe gegönnt, Um 5 Uhr war der übrige Körper 
‚geboren, und um 7 Uhr wurde die Nachgeburt aus- 
gestolsen. Das Kind, ein Mädchen, wog. 7 Pfd. ı8 
Loth, war 192. lang und mals an den Schultern 4'/,, 
am. Steilse 3! „‚, am Kopfe 5'/,, 5; 5a » 3, 
Am öten Mai wurde Mutier und Kind gesund ent- 
lassen, 


Im Mai 


helen ı3 Geburten vor, bei den Zahlen 427, 432, 
435, 406, 437, 429, 420, 425, 434, 410, 450, 440, 442. 
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Entbindung von No. 427 durch die Zange 
| Nachdem bei einer kleinen und kräftigen Erst- 
gebärenden , deren Becken in allen Malsen um 5 bis, 
6 Strich’ zu enge war, zu Ende der gewöhnlich ver- 
: laufenen Schwangerschaft, am 3oten April, Nachmit- 
tags 4 Uhr die ersten Wehen eingetreten waren, und 
sich am ıten Mai Morgens 6 Uhr der. Muttermund. 
geöffnet hatte, sprang um 10 Uhr ı5 M. ‚die Blase, 
| und der Kopf trat aus der dritten‘ Stellung im Ein«, 
gänge bald in die 4te Stellung und in die Mitte des 


"Beckens. Um ı Uhr Nachmittags fing die Krönung 


an, während die Kopfgeschwulst weit aus den Ge- 
schlechtstheilen hervorragte, Als die frühern sehr. 
kräftigen Wehen von nun an stets schwächer wurden, 
‘wurde der Kopf mit der Zange ausgehoben , weil die 
sehr ermattende Kreifsende es wünschte, Ich erlaubte _ 
dem Herrn Henrici von Rimbach diese Kunsthülfe 
auszuführen, Es geschah innerhalb weniger Augen- 
blicke, und ohne merklichen Kraftaufwand; um 2 
Uhr war. das Kind völlig ausgestofsen und 4ıM. spä« 
ter folgte die Nachgeburt nach. Das Kind, ein Knabe, 
wog 7 Pfd., war 18.2. lang, mals an den. Schultern u 
4/,, dm Steilse 4, am Kopfe 5'/,, 4), 4/32 
Am ıoten Mai wurde Mutter und Kind aka ent- 
lassen. | 


er Kind von No, 432, 
ein ı8Z, aigas, 6 Pfd. ı3 Loth schweres; gesundes 
Mädchen, welches am zweiten Mai Morgens 5 Uhr 
geboren wurde, starb am ııten um dieselbe Stunde, ' 
wabrscheinlich von der Mutter im Schlafe.erdrückt, 


f 


19 
' Nach 1er Niederkunft von No. 492, _ 

welche am ı8ten Mai Abends 5 Uhr 5ı M. glücklich, 
statt hatte, nahm jch am ıten Juni der Wöchnerin 
den nekrotischen rechten Mittelinger aus dem Mittel-. 
handgelenk. Die Heilung erfolgte innerhalb ı4 Ta- 
gen, nachdem der angefressene Mittelhandknochen 
mit rauchendem Salpetergeist berührt worden wär. : 
Der Verband geschah zuletzt» mit in Branntwein gem 
tauchtem Zunderschwamm, um die Fleischwarzen klein 
zu erhalten. Das Kind, ein gesunder Knabe, bekam 
während der Heilung des Fingers der Mutter Augen« 
bindehaut-Entzündung» und wurde davon durch das 
gewöhnliche Augen wasser bald befreit. & 


Entbindung und TodvonNo. 434. 


Am Zten April meldete sich eins gehr kleine» 36 
Jahr alte, höchst thierisch aussehende Schwangere, 


deren imbeziler Geist ganz dem kretinenartigen Aeus- 





gern’ entsprach. Sie wär mehr fett als mager), und . 
dabei schwach an Muske!n. Sielitt an verdächtigem. ur 


weilsen Flufs mit kleinen Knötchen in der Scheide. 
Die Trochanter standen 20 Z., die Hüftbeinkämm® 
9'/, Z, von einander und die Conjugata externa mals 
9'/, Z. Der Blödsinn, die Häfslichkeit und der 
Schmutz der Person erregtg über das Vergehen des 
Schwängerers wahre Verwunderung- Ueber den An« 
fang,’ Verlauf und die "sonstigen Verhältnisse der 
Schwangerschaft waren nyr ungewisse Aufschlüsse von 


der Schwangern zu erlangen Es würde indessen be= 
= schlossen , den Fihautstich zu machen, sobald die 


BR 
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Untersuchung das Ende des vorletzten- Schwanger» 
schaftsmonats nachweisen würde. In der letzten :. 
Hälfte des Aprils schien dieser Zeitpunkt eir getreten 
zu seyn, und schon war der 2ot®e April zur Opera- 


Es tion bestimmt, als ein Erkranken der Oberhebamme 


' mich an der Ausführung hinderte. Es konnte nehm- 
lich nur dieser die Pflege des früh zu gebärenden 
Kindes anvertraut werden, da die Schwangere zu 
' blödsinnig dazu war, und unter den übrigen Schwan- 
‚gern in: der Anstalt keine Person sich befand, der 
ich das Kind mit Sicherheit anvertrauen konnte, 'Un- 
ter dem Erwarten der Genesung der Oberbebamme, 
und bei dem milslichen Verhältnisse, dafs die Unter- 
suchung allein über die Schwangerschaftszeit entschei« 
den mulste, indem die Schwangere weder den Anfang 
noch die Mitte derselben bestimmen konnte, wurde 
die Punction verzögert, Auch veranlalste mich der 
Umstand mit dem Eihautstiche nicht zu sehr zu ei- . 
len, da der Kopf weit ins Becken ‚hereinzuragen 
schien, Sokam der 20te Mai herbei, wo sich Abends 
8 Uhr die ersten Wehen einstellten. Am 2ıten Mor+ 
gens 6 Uhr öffnete sich der Muauttermund; um Mittag | 
‚ zeichnete es; indessen sprang dieBlase erst am 23ten 
‚Nachts ı Uhr 14 M. Um 9 Uhr Morgens war der 
Muttermund völlig erschlafft und um den gröfsten 
Umfang des Kopfes angelegt, Die Wehen, welche'oft 
Stunden lang anssetzten, hatten den Kopf um 5 Uhr 
Nachmittags noch nicht in die Mitte des Beckens 
„treiben können, wiewohl sich der Muttermund völlig | 


‚ über den Kopf De Ich = daher die Zange. 


_ 


% 


nn, 
an, bei dem ersten Versuche, einige Rotatiönen mit 
derselben zu machen, klagte die Kreilsende über sehr 


heftigen Schmerz, und & wurde nun in steten Zür 


gen die Zange abwärts bewegt. Der Kopf folgte all» 
mählich bis in die Mitte des Beckens nach, ohne die 


‚Stellang mit dem Hinterbauptsbein näch der linken 


Pfinne hin zu verlassen, als ich nunmehr die. Zan- 


- 


genstiele etwas erheben wollte, drängte sich die Kreis- 


y 


sende plötzlich abwärts; und e8 wurde ein dumpfer 


‘Krach hörbar, worauf die Ausschlielsung des Kopfes 


ziemlich leicht erfolgte. Um 5 Uhr 55 M. war das 
Kind, ein Mädchen, geboren, Es ‚athmete schwach 
und verschied nach einigen Luftzügen,, ohne Zweifel 


durch “ie Zange getödtet. Es wog 6 Ppfd, 6 Loth, 


war ı8 Z. lang, mals an den Schultern 4°/, Z. , am 


Steifse S'/, » am Kopfe 5, 4a, FR 0?/, Z. Das vor- 
‚erwähnte Geräusch schien von einem Zerspringen des 
Schoosfugen-Knorpels herzurühren, indessen blieb die- 
ges Verhältnifs ı4 Tage lang ungewifs, indem der Gang 
der Wöchnerin’ nicht sonderlich schwankend zu seyn: 
schien; erst späterhin aber bemerkte man eine unver» 


kennbare Unsicherbeit des Ganges, und aus andern 
Verbältnissen wurde die Schoosfugentrennung unbe- 
zweifelbar. Die Nachgeburt ging ı7 M. nach der 


‚ Ausschlielsung des Kindes ab, und die Lochien flos- 


sen stets regelmälsig. Indessen stellte sich eine be- 


deutende Entzündung der Scheide ein, welche den 


syphilitischen Charakter hatte; aufserdem war die 


rechte kleine Schamlefze noch besonders schmerzhaft, 
welches die Folge des Drucks der Zange gegen das 


* 
i 


. - - 





—_ — 


linke Schoosbein im Augenblicke des Zerspringens \ 
der Schoosbeinfuge war. Die am 2Öten faustdicke . 
Geschwulst. der grolsen Schamlefze, mit Vorragung 
der Nymphen, wurde mit erweichenden Bähusgen be- 
‚deckt. Am 26ten wurde,. mit Rücksicht 'auf einen 
zu schlaffen Zustand der Haut und auf die entzünd- 
‘liche Affection der Scheide, die sich oberflächlich auch 
dem ‚Uterus mitgetheilt hatte, verordnet: - 

Rec, Flor. Sambue. Unc, 6; 

Acid. nitr. Dr. \, 
Mel, despum, Unc. 1. 
MDS. Alle Stunden ı Efslöffel voll, 
Rec, Mercur. duls. gr. 
'Magnes. alb, gr. 3, 
. . Sacch. alb. gr. 10, 
. ME, Pulp. d. t. Dos. N. 8. 
S, Alle 2 Stunden ı Stück mit der Mixtur ab- 
‚wechselnd zu nehmen. 

‚Die Scheide wurde mit Wein warm ER Am 
Abend zeigte sich die‘ gequeischte Gegend der rech- 
ten kleinen Schamlefze an wenigen Stellen brandig 
 eiternd, welshalb sie mit oe verbunden 


[4 


wurde: _ 
Rec. Ol. Terebinth. Unc, 2. 
Vitell, ovi Num. 2. 
Spirit, frument. Unc, 1, 
M. agitando; | 
Ss Zum Verband, Ä Ä 
Am 27ten war das Befinden ziemlich wohl, nur 
‚ . schmerzte die Gegend des. Uterus noch - ‚etwas; die 


- 
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Haut ‘war warm und feucht, die Efslust ungemin- 
dert. : Zum Einreiben (alle 2 Stunden) in den Un- 
terleib wurden gleiche Theile des Aüchtigen Kam- 
pherliniments und graue Quecksilber-Salbe verordnet. 
„Da der Hautschweißs zu‘ reichlich wurde, und 
die Kräfte dabei sanken, auch mehrere: Stellen der 
Scheide flache Geschwüre bildeten ‚. wurde Abends 
verordnet. PR u 
Rec. Cort. perüv, optim, Dr. 5. - 
f. ebulit. aquos. Um. 6, 
Col, ad. ee 
Syrup. ‚com. Unc. ?/y 
.- Elix. acid. Hall, Dr. 2... 

MDS. Alle 2 Stunden ı Elslöffel voll zu. nehmen. 
Zum Bepinsein der Chankergeschwäüre wurde. ver« 
schrieben. 0 i | 

"Rec, Ag. commhun. 
n Mel. despum. aa. Un &' 
Acid, nitr. dilut. Unc. J 

_ MDS. Aeußserlich. | 5 
- Die Pulver von versüfstem Quecksilber wurden 
fortgesetzt, und die Diät kräftig nährend angeord- 
net, Am.28ten und 2gten wurden die genannten Mit« 
tel wiederholt, Am öoten wurde wegen‘ zunehmen- 
. der Schwäche und Verbreitung der brandigen Eite- 
rung verordnet, | | | 
Rec. Rad. Valer, = 
Corte. perup. opt. @d Unc. 1... 

.  f. Ebulit. aquos, Unc. 10. 
Col, ad: 
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Spirit. nitr, dule. Dr. 3. en 


" Syrup. opiat. Unc. 2 Ä ehipe 

MDs. Alle Stunde einen Efslöffel voll, er 

‘ Verbunden wurde die ‚brandige Stelle an der Ida 
rechten :kleinen Schamlippe mit Digestivsalbe und are 
den folgenden Einstrenpulvern. | et 
‚Rec. Pulv,, Rad, ealami, aromat, Ä FR 

_ Cort, Querc, | en | 3 mi 

—, Lap. Calaminar. aa, Une, » N 

->. Camph, Scrup.. ı. ee‘ 


Mercur. praec, rub, Dr, 6 
MDS. Zum Einstreuen, | | j, 
In die Scheide. und den Muttermund wurde 
täglich '4mal eine Abkochung von Eichenrinde mit 
etwas Terpentinöl eingespritzt, indem aus dem Ute 
rus sich ein brandig riechender Ausfluls einstellte, 
‚und in der Tiefe der Scheide zwei kleine brandige | | 
Stellen entdeckt wurden, welche jede einen nach der | 
Hüfıkreuzbein - Fuge laufenden Eitergang hinter und 
über sich hätte. er 
| | Ani S3ıten "Mai wurde ein Eitergang entdeckt, 
“welcher durch und über der Schoosbein - -Fuge hin= 
auflief. 'Es wurde auf !/, Zoll’ über dem. Schoos 
beine eine Gegenöffnung gemacht, und ein Faden 
durchgezogen, dessen Einde angespannt und zusam- 
“men geknüpft wurde. In die Eitergänge der Scheide 
wurden Wicken gelegt, Am 2ten Juni wurde die 
 Mixtur unter Zusatz von 30. gtt. Opiumstinktur 
und '/, Unze Zimmettropfen wiederholt, Dieser Zu- 
satz geschah wegen eingetretenen Durchfall, Am 


Sten Juni schienen sich brandig eiternde Gänge zu 
vereinigen» allein nun. traten die : venerischen Ge- 
schwüre mit erneuerter: Hefiigkeit. hervor, weshalb 
phagadaenisches Wasser mit Wundfäden aufgelegt 
wurde, Die Mixtur wurde am 5ten, 7ten u. ııten 
wiederholt, und Wein, Brandwein, ‚starke Fleisch- 
brühe mit Eigelb Reifsigigereicht. ‚Die ‚Person ging 
zuweilen in, der, Stube umher. es 3, 
Am ıgıen und 1öten hatten die. ayphilitischen 
Geschwüre weiter um ‚sich gefressen, und aus den 
brandigen Eitergängen kamen viele ‚gelbgrüne lange 
Fasern hervor. Die Einspritzungen von. Eichenrin- 
denabsud wurden mit, Kalamusaufguls vertauscht und 
die Aachen Geschwüre. mit,@iner Auflöfung von 48 
gr, Sublimat in 16: Unc, Wasser verbunden. | 
' Da. der Durchfall zunahm, wurde vesordnet; 
Rec, Cort., Hyposastan. won 
un BR  Salieis aa Unc. 1. 
Rad, Columbo Unc }), 
fi. Decoot ag. Une, 10... 
Col. ad. 
"Tinet. op. simp. gtt. 50° 
—  Cinnam, Unc. 'J. 
"MD, Stündlich ı Efstöffel voll. ee 
In \den sehr empfindlichen Uterus wurde Schier- 
. ling täglich Amal eingespritzt. ae: j 
"Am ı4ten. ‘wurde beschlossen den Sublimat in- 
nierlich zu geben. | 
Rec. Hydrarg. muriat. corros. gt. 8. 
'Camphor: gr. 16. | r 
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':, Bals. peruy. Scrup. 8; 
Gum. arab. Dr. 1"). 
 Extr.. chelidon.. Dr. ı. 
... 'Bulv. core. einnam. Dr. e'),. 
BER PER f Pill. Num, 100, 
S, Basic 4 — 6 und Abends :6 — F "Stück 
... steigend zu. ‚geben, - ©. 


Am ıöten wurde wieder China verordnet: 
Rec. € Cort. perup. opt. Une. 1, ö 
f 'Ebulit, aq. Une. 8. 
SE, ol. ad. “ 
ran  Tindt.»Cinnam. Une. '/. 
en Ta 9 pi, simp. 'git.' 40, 
En u Syrup. commun. Unc. '/. 
 MDS, Alle Stunde ı Els!öffel voll, 


Non nun an heilten die flachen Geschwüre. und 
die Scheide wurde auf ihrer Oberfläche völlig rein, - 
‚nur eiterten die vorgenannten, Gänge noch ziemlich 
reichlich. Am ıgten. Die Kräfte fingen an bedeu- 
tender zu sinken, die Fülse schwollen. ödematös an, 
"und der einige Zeit verschwundene Durchfall kehrte 
wieder. 


Seit einigen Tagen hatte ein leichtes Frösteln 
statt, welches vom Becken aufstieg, und-sich dann 
.“won dem Rücken her, auf den ganzen Körper. ‚ver=-- 
breitete. Der Puls war dabei klein und unrege elmäs- 
sig. Die dem Froste nachfolgende Hitze war‘ mäg- 
sig und entschied sich durch Schweils, es wurden am 
ı9. die Quecksilberpillen ausgesetzt und verordnet; 


>. n 
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‚Rec, Herb. digital. purp. Dr. Ye 


Rad, Valer. 
— Angel. 
...— Calam. aromat. aa, Unt, "/.. 
f Inf. ag, Unc. Fa Pen 
Col. ad. 0 | 


‚ »Opü puri. Gum, arab. q, & 
subact. gr. % = ne zer 
Tinct. Cinmam. Un. ec 
.'— Castor. Dr: % 
MDS. Alle 1! Stunden ı Elslöffel voll. 
Von nun an kehrten die Frostanfälle, welche‘ 
nur einmal, Abends statt gebabt hatten, auch Nach“ 
mittags und Morgens wieder; sie hielten 1 — und“ 
zuletzt 3 Stunden an. Sie waren zugleich mit. einer. 
unbeschreiblich’ fürchterlichen Angst verbünden, auch! 
war gegen dis Mitte des Paroxismus. ein sehr star« 
‚ker Sıchüttelfrost, der dem Zittern 'alier: Glieder, vor- 
anging and nachfolgte , wahrnehmbar. Der Harn 


und Stuhl wurde ohne ‚Willkühr gelassen und die 


Ausleerung der Scheide nahm wieder einen brandi«. 
gen"Gertch an. Es wurde reines Terpentinöhl eine. 
gespritzt, obyie Schmerz zu erregen. Am orten. 


Nachmittägs erfolgte der Tod in einem der en 
ten Fröstanfälle.- 


Am folgenden Tage wurde die 


Leiche Berne 


and’ es ergab sich folgender Befund. Schon bei der. 
äulsern Besichtigung, zeigte. sich die Scheide an 
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“ ihrer RERTEEY völlig schwarzgrün gefärbt und bran- 
dig. Ein ziemlich beträchtlicher Eitergang fübrte, in 


der Gegend der Clitoris seinen Anfäng.nebmend, über 
die gesprengte. Schoosbeinfuge. hin, dem Nabel zu 


und endete eine gute Hand breit unter diesem;: in 


- seinem Grunde. lagen die noch völlig weilsen, fest 

mit den Knochen ‚verbundenen Bänder der Synchon- 
drose: keine Spur von Knochenfrals zeigte sich, 
Von derselben 'Stelle aus erstreckten sich nach beiden 
Leistengegenden oberflächliche Eitergänge bis zu der 


Stelle binauf, wo der Schenkelnerve unter dem Lei« ' 


stenband. hervortrittz zugleich hatten sich zu beiden 
Seiten zwischen ‘dem kurzen Kopfe des dreiköpfigen 
Schenkelmuskels und dem Kammmauskel der Eiter 
gesenkt und 0 Veranlassung zur Bildung ziemlich 


beträchtlicher Höhlen gegeben. In der ‘rechten Seite - 


fand sich.noch das Besondere, dafs von dem Fiste!- 


kanal in. der Leistengegend, neben dem. äulseren 
Bauchringe, etwas ‚nach aufsen ein‘ Gang in die 


Bauchdecken aufwärts stieg, und sich bis zur Ger 
‚gend des inneren Bauchringes erstreckte, Beim tie» 


feren Eingehen in gdie;Scheide zeigten sich zu. beiden 


Seiten des Mastdarms Eitergänge, welche in der 
Richtung der Kreuzbüftbeinfugen, besonders in der 
rechten Seite aufwärts stiegen, Nachdem die Gesäls- 


.’ muskeln , der birnförmige Muskel und der ischiadie 


sche Nerv von aulsen her entfernt, worden waren, 
zeigten sich die unmittelbar darunter liegenden Theile 
in der Nähe der Scheide brandig, und hohl. Man 


verfolgte diese Höhlungen in der Richtung nach der 


Ä 
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Mündung.des Afterd, und untersuchte ob der ‘Mast. 
darm gelitten hatte, . Indessen gelangte man aus bei- 
den- seitlichen Hauptgängen in die Scheide, und zwi» 
chen ihtieti lag der gerade Darm völlig gesund. Jetzt 
warde die Unterleibstöhle geöffnet. Diese enthielt 

eine starke halbe Maas einer.gelblichen, ‚sehr eyweils- 
haltigen Flüfsigkeit, an den Kingeweiden selbst zeigte 

sich keine Spur einer auf Krankheit hindeütenden | 
Färbung, öder eine sonstige Desorganisation. Das 
Netz lagy wie es oft bei Leichen der Fall ist, zusam 
mengerollt unter der “ufseren Krümmüng des Magens; 

&4 hatte nicht die völlig gesunde Farbe, sondern stach 
etwas ins grau weilse; wie man es bei Wasserah- 
sammlung im’ Bauche nach dem Tode oft finder, Das 
"Bauchfell der vordern Bauchgegehd wat gestind,’doch 

fand es sich‘an der innern Mündung des rechten Lei« 
stenganges , im Umfange von beinahe einem Quadrat 
zoll, schwarz gefärbt: hier endete nehmlich der vors - 
erwähnte Eitergäng,‘ welcher von der-Clitoris herkamı 
Die-Leber war nicht sonderlich grofs und zeigte, 
anfser einer sehr hellen Färbung, nichts Ungewöhne' / 
liches, Nun wurden die Zeugungsgeräthe » in Ver« 
bindung mit der Harnblase und demi Mastdartn; vom } 
Becken losgetrennit und: daraus entfernt, Bei diese | 
Geschäfte stiels man an der Fläche des Heiligbeins 

| sogleich wieder auf die vorher von den Gluteeti aus 
untersuchten Kanäle, _ Der Hauptgang der rechten Seite 
stieg öhngefähr bis 2 Finger breit unter der Stelle“ = 
aufwärts, wo die ‘Verbindung des Heiligbeins und 
Darmbeins in die lines arcuata fällt, Nicht völlig 
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ao: koch hinauf, käse sonst in PER Richtung, 
‚ verlief .der linke Hauptgang. In den Umgebungen 
‚beider hatten Jymphatische Ausschwitzungen eine 
speckige. Masse gebildet, ‚welche zum Theil schon 
schwarz gefärbt war,. Bei der Untersuchung der ge- 
raden Wand der. Scheide und der Umgebungen der 
Harnröhre zeigten ‚sich zwar keine Fistelgänge, aber 
es fand sich die nehmliche speckige Masse, zum Tbeil 
eben so milsfarbig, wodurch alle Theile miteinander 
verwachsen waren. Die Wände der Blase selbät zeig- 
ten keine Verdickung. Der Fruchthälter, zeigte äus- 
serlich nichts Auffallendes, war gehörig zusammenge- 
zogen, aber durch einen Längenschnitt geöffnet, er-, 
‚schien seine innere; Oberfläche eben s6 völlig brandig, 
wie die. der Scheide. In der Brusthöble fand sich 
. keine Abweichung, die Lungen lagen in einem Maalse 
ohne alle Verwachsung frei,“ wie man e&8 selten fin- 
det. ' Die Eröffuung der Schädelhöhle wurde als un- 
nöthig übergangen. | 

Ich füge noch die Ergebnisse der Ausmessung, 
des aufbewahrten Beckens. binzu. Dasselbe war in 
der Richtung des rechten (mach Wigand) schiefen. 
Maases des Eingangs um 2 Linien weiter als in der 
Richtung des linken, welches letztere 3 Z. ı0'/, Strich 
betrug; auch war das Steilsbein etwas schief nach, 
links gerichtet. ' Die Entfernung der links vom Zwie 
schenknorpel getrennten Scholsbeine betrug, im Spalt. 
“ drei Striche. Bringt man dieselbe in Berührung, SO, 
“ wird der rechte Deventersche Durchmesser um ?/, 
Strich verkleinert, Die Conjugata des Eingangs milst: 


“hs 


37. 6'/, Strich und wird durch die Vereinigung des 
Spaltes beinahe um gar nichts verkleinert, Der Quer- 
durchmesser des Eingangs hält 4 Z. 7 St. und wird 
um 2:/, St. durch das-Zusammendrücken der Schoos- 
beine verkleinert; In der obern Mitte sind die Maase 
3 2.7 Sı. und 4Z. Im Ausgange milst der Quer- 
durchmesser 3'/, Z.. Die Entfernung der Schoosbein« 
fuge von der Spitze des Steifsbeins 2 Z. 7. St. Die 
Biegung des Vorbergs ist ungewöhnlich geringe. Die 
senkrechte, welche von der stärksten Aushöhlung 
: des Heiligbeins auf eine von der Spitze des Steilsbeins 
zum Vorberge gezogen® Linie fällt, beträgt aı Strich. 
Man sieht an der innern Seite des Beckens die 
Trennung der beiden Kreutzhüftbeinfugen deutlich 
klaffen, Der Zwischenknorpel der Schoosbeinfuge 
zeigte sich nach einer leichten - Maceration an den 
meisten Stellen Jöchericht. ausgefressen. 


Entbindung von No. 430 durch die Zange. 


Am 25ten Mai ging die, erste Schwangerschaft 
einer 22jährigen grolsen muskelstarken, in der Bek- 
kengegend etwas schmal gebauten Person zu Ende. 





Die Menses hatten sich während dieser Zeit nicht ge 


zeigt: und das Befinden war stets wohl. Am Nach- 
mittage des genannten Tages, um 5 Uhr, stellten 
"sich die ersten Wehen ein. Am a6ten Morgens 3 
Uhr fing die Blase an sich zu'stellen, und um 4 Uhr 
“ Nachmittags sprang dieselbe. Nach einer Stunde war: 
der Kopf in den Beckeneingang tief herabgetrieben 
und von den sehr. kräftigen Wehen eingekeilt, Nach- 
| ar Ta 
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dem sie noch. eine Stunde sehr kräftig fortgedauert 
hatten, ‚verschwanden sie bis ı0 Uhr Nachts, Da sie 


um halb ıı Uhr noch unwirksam blieben, wurden 
sie durch die Zange unterstützt. Der um ıı Uhr 


2 M, entwickelte Knabe äufserte kein Lebenszeichen, 
und blieb bei allen Wiederbelebungs-Versuchen todt; 
er wog’g Pfd. 4 Lotb, war 22 Z. lang, mals an den 


Schultern 5\/, Z,, am Steilse 4'/, Z., an dem sehr 
stark verknöcherten Kopfe 5'/,, 2), » 5°/,, 9"), Zoll, 
Die Section wies auf und unter den Schädelknochen. 


starke Blutextravasationen nach; auch fand sich eine 


u Knochentrennung, welche vom Pfeilnathrande des 
| rechten Scheitelbeins gegen den Mittelpunkt des Kno- 


chens hinlief, Um ıı Ubr $ı M. war der Mutterku- 


chen von selbst ‚gelöst, -er wog 29. Loth und hielt 
‘7 Z. im Durchmesser. Bei der Entwicklung der 
Schultern, welche unter einer Wehe rasch erfolgte, 
'zifs der nur am Frenulum verletzte Damm tiefer ein. 


Die. ®/, Z. lange Wunde wurde geheftet und war 
nach 6 Tagen geheilt. 


Juni 


. Die 3 vorgefallenen Niederkunften der Schwan- 
gern 455, 45ı und 444 verliefen günstig. Bei der 
letztern waren die Wehen wegen Hautstörung -sehr 
schmerzhaft; warmes- Verhalten im ‘Bette, Kamillen- 
thee und etwas Opium stellten die Hautthätigkeit her, 
und, als die Blase zur Erleichterung des ergiebigen 
Weheneintritts von mir gesprengt worden war, ver- 
lief der übrige Hergang der Geburt ganz gewöhnlich. 


vs 


199 
Juli er | 
Es kamen‘ 9 Btiwangers, nehmlich die Zahlen 


4a, Adı, 459, 438; 445, 446, 449 445, 447 in 


diesem Monat nieder, 


 Beider Niederkunft von No. 443 
wurde die Zange wegen eines starken Scheiden- und 
Mastdarmvorfalls angelegt, Die Erschlaffung dieser 
Theile, schien mit einem Krampfzustande des Ute« 
rus, besonders der vordern Seite des Muttermundes 
und Halses zusammen zu hängen. Gegen letzteren 
wurden zugleich Opiumstropfen und Wärme ange- 
wendet. 


Bei der Niederkunft vom No. 458 
stellten sich in. den lezten Geburtsperioden Krampf- 
wehen ein, welche dem‘ -Gebrauche von Opium und 
Biebergail wichen.- - 

Ä August, | . 

Acht Geburten von No. 497 es 451, 4975 
459 , 448, 490; 494. | 

Die Entbindung von’, 455 durch 

| den, Eihautstich 
in der öyten Schwangerschaftswüche, wird hier nur 
ohne Beschreibung aufgeführt, 


Entbindung von No. 45ı vou Zwillingen. " 


Eine grolse, starke Person von: 27 Jahren, batte 
vor 8 Jahren leicht geboren, Wär seit Anfange 
Decembers zum 2tenmale schwanger und befand $ich 
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während der ganzen Schwangerschaft; bei welcher % 


sich die Reinigung noch 5mal zeigte, völlig wohl. 
Am ı4ten August Morgens 2 Uhr stellten sich die 
‚ersten VVehen ein, um 4 Uhr eprang die Blase und 
um ı Uhr ö M.des Nachmittags war ein Knabe ge- 
_ boren, welcher ı7 2. lang war, 5 Pf. 8 Loth wog; 
an den Schultern 4 Z., am Steilse 3/,, am Kopfe 
ls ls 5) 5 Zoll mals. Die Nabelschnur, 
welche doppelt unterbunden wurde, hatte 16 2. 
‚Länge und war ı Zoll dick. Gleich. nach der Aus- 
' schliefsung dieses Kindes stellte sich eine zweite 


Blase, welche um ı Uhr ı3 M. sprang und ı5 M. 


später war auch ein Mädchen geboren, ı8 Z. lang, 


‚5. Pf. 9 Loth schwer, welches an den Schultern 4'/,.»° 
am Steilse 5'/, am Kopfe 5, 4, 3'/,, 3°), 2. mals. 


Beide Kinder traten mit dem llinterscheitel linksher 
in das Becken ein. Die Nabelschnur war. so dick 


und lang, wie.die des andern Kindes. Um 2 Uhr. 


wurden beide Mutterkuchen, wovon ein jeder 22 
Loth wog, und der erste 6'/,, der zweite 6'!/,, Z. 
im Durchmesser hielt, ausgestolsen. Am 6ten Sept. 
wurde die Mutter gesund mit.ihren beiden gesunden 
Kindern entlassen, 


Die Entbindung von No. 457 war eine 
künstliche Frühgeburt 
deren nähere Darstellung verspart wird. 


Entbindungvon No.448 durchdie Zange. 
Eine Schwangere von mittler Gröfse, 32 Jahre 


alt, von starkem, mannähnlichem Knochen- und 


D 
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208, 

. Muskelbau mit schmaler Beckengegend» welche vor 
yı Jahren einen nicht. grofsen , ausgetragenen Kna« 
ben ziemlich leicht geboren hatte, würde am 6ten 
Jani aufgenommen. Die jetzige gte Schwangerschaft 
hatte am Anfange des Novembers ı819 ange 
fangen und so war sie am ıgten August um 8 bie 
ı4 Tage zu viel verlängert worden. Die um 9 Uhr 
Morgens am ı$ten August eingetretenen Wehen wa- 
ren ziemlich kräftig, SO dafs schon um !1 Uhr Mit- 
tags die Blase sich zu stellen anfıng. Um 2 Uhr | 
13 M. Nachmittags zeichnete es; 21 M. nach Mitter- 

‘ nacht sprang aber erst die Blase, nachdem die Wehen 
8 Stunden lang ausgesetzt hatten... Bis etwa um 3 
Uhr Morgens am ıgten ‘waren die Wehen sehr kräf- 
tig, dann aber hörten sie wieder gänzlich auf. Der 
' stark. verknöcherte Kopf war geit dem Blasensprung® 

' wenig weiter gerückt und stand im Beckeneingango 
tief und fest in der Zten Stellung eingekeilt. Es 
wurde die Wiederkehr der "Wehen abgewartet s 
um die Zange anzulegen. Um ı Uhr Nachmittags 


erschienen einige schwache Contractionen des Üterus 





wieder, worauf ich meine Zange alsbald anlegte; um 
2 Uhr 5 M. war der Kopf damit durchgeführt, nach“ 
dem sie wiederholt abgenommen und neu angelegt 
worden war, um die Kopfdrehung zu befördern. Um 
'g Uhr 50 M. trieben die Wehen das Kind, unter 
"Mitbülfe durch Zug auß, und schon 4 M. darauf 
wurde der Mutterkuchen ausgestolsen. Die Zange 
hatte den Kopf. besonders über dem linken Auge 
‚gequetscht und das linke Stirnbein gesprengt» we 
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halb der Tod des Kindes am gatdh Mangehe 10 Uhr 


unter Schlafsucht erfolgte. Die Section zeigte die 
 Schädelverletzung mit vielem Extravasat, Das Kind 
wog 9. Pfd., wär 2ı Zoll lang ; die Schultern hatten 


6:/, Z. Breite, der Steifs 3''f,, Die Maase des Kop- 

‚fe8. betrugen. Sfr Alan Bas 35 Z Die Nabel- 
'schnur war ı9 Z. lang, ı Z, dick; der 23 Loth 
. schwere Mutterkuchen hielt 8 Z. im Dorchmessen 


Die Finsenkung der Schnur war in der Mitte deg 
Kuchens, Die Mutter wurde am 6ten September 
ERS: | 


% 


Entbindung von No. 450, 


Eine grolse starke Erstgebärende wurde im n Nor, 


Fi schwanger, die Menseg zeigten sich nicht wie- 
der, ‚und ‚das Befinden war durchaus wohl, Am 


27ten Ang. Nachts ıı Uhr stellten sich die ersten. 


Wehen ein, und dauerten bis zum äoten Morgens 
8 Uhr in "ungleicher Stärke fort, ohne dafs sich der 
“ Muttermund dabei geöffnet hätte. Fast zu der ge- 


nannten Zeit, fing die Blase an, fühlbar zu werden, 
um 4 Uhr Mittags sprang dieselbe, nachdem es be- 


reits um ı Uhr zu zeichnen angefangen hatte, Die 


stets zunehmenden Weben dauerten ununterbrochen 


bis 9 Uhr 45 M. Abends fort, wo die Frucht ausge- 
schlossen ‘war, Die Gewalt der Weben war von 
einer seltenen Bedentenheit,. ‚das langsame Vorrücken 
beruhte auf der Lage des Kopfes, welcher mit sei. 
nem grolsen Durchmesser in dem queren des Beckens 
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stand und bis zu’ Ende stehen blieb. Dabei lag das 
jechte Seitenwandbein "vor, welches zwar (bekannt- 
lich) gewöhnlich in einem schwachen Grade der Fall. 
ist, bier aber in einem bedeutenderen Maase, statt 
hatte. Um 9 Uhr ı3 M. erfolgte die Krönung, um 
9 Uhr 39 M. legte sich der untere Theil des rechten 
Seitenwandbeins, an die Schoosbeine. an und allmäh«‘ 
lig erfolgte die Drehung des Kopfes um seinen gro. 
ion Durchmesser sg Ubr ‚39 M.. war die Drehung 
vollendet und der Kopf geboren. Darauf glitt der 
ganze übrige Kindesleib- mit einemmale hervor und 
sehr vieles Biut folgte demselben in Strömen ‚nach, 


Der, lange Zeit vorbereitete Damm » litt nicht bei 
' dem Durchgange des Kindes. ‘Auf kalte Umschläge 
stand die Blutung einen Augenblick , da sie aber ' 
gleich wiederkehrte, wurde die Hand von mir in 
den Üterus geführt und dort etwa 6 M. gelassen, 
nachdem die in- die Scheide getretene, Nachgeburt 
entfernt worden war, Als die Blutung nach einiger 
Zeit, etwa ıo M, völlig aufhörte, und die Entbun- 
dene einige Lebensmittel zu sich genommen hatte, 
erfolgte nach einer halben Stunde eine tiefe Ohne 





macht, welche etwa 48 M. anbielt, Erwärmung der . 


- Hände und Füfse mit heilsen-wollenen Decken, bin- 
ter welche Krüge mit warmem Wasser gelegt wur“ 
den, Waschen mit Wein, Brandwein und Salmiak- 
geist, als Wiederbelebungsmittel, sodann ziemlich 
feste "Einwicklung ‘der vier Extremitäten bis zum 
. Stamm, um das Blut in die 3 Haupthöhlen zu drän- 
pen, verfehlten ihre Wirkung nicht, Indessen dauerte 


Eu, 
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&s 2"), St. bis die völlige Erholung erfolgte. Ti 


nerlich wurden innerhalb dieser Zeit gereicht: 2'/, 


Unc. Biebergailtinctur, 3 Unc. Zimmettropfen, ?/, Unc. 
Vitriolnaphtha, 6 Quentchen Hoffmanns Tropfen, 
25 Tropfen Pfeffermünzöl, 15 gtt. Tinet. op. cro 
eata und 25 Tropfen Mynsichts Sauer. In kleinen 


Gaben wurden die sauren Tropfen ‚mit Biebergail 


‚späterbin noch einige Stunden lang fortgesetzt. Am 


andern Morgen war das Befinden noch etwas schwach, 
aber wohl. 


Am ıoten Sept. wurde Mutter und Kind. gesund 


entlassen. 


No, 436 


litt bei ihrer‘ Aufnahme an Verhärtungen der rech- 


noch drei Monate nach der ‚Entbindung fortlaufende 


äusserlich die Hauptmittel ausmachten, 


| . September. | 
Sechs Geburten von den Zahlen 460, 461, 1“ \ 


456, 465 » 466, 


Bei der Niederkunft vonNo, 465, 


welche wegen eines weiten, wenig gesenkten und 
wenig tiefen Beckens rasch verlief, wurde der.Kopf 
‚des Kindes in den Häuten ‚geboren, welche” darauf 


gesprengt wurden. 


RER Vor © ren = 
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' ten Brust, welche in Eiterung übergingen und eine, 


' Behandlung nothwendig machten, bei welcher warme | 
feuchte Umschläge und Quecksilber innerlich und 
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fatbindung von No, 466 durch die Zange 


Eine 36jährige , grolse und starke Person, hatte 
vor 2 Jahren zum erstenmale ein ausgetragene®8 todtes 
Kind ziemlich schnell geboren. Seit Ende Dec. 1819 
. fühlte sie sich zum gtenmale schwanger; die Menses 
hieben aus; im Mai bemerkte eie zuerst die Bewe- 
gungen des Kindes; das Befinden war ungestört das 
beste, Am 2öten Sept. Abends 6 Uhr fingen die, 
ersten Wehen an, um 8 Uhr öffnete sich der Mut- 
termund, um 9 Uhr 10 M. zeichnete €®, um sı Uhr 
45 M.-sprang die Blase. Der Kopf stand in der.öten. 
Stellung, rückte aber unter den kräftigsten Wehen 
nicht voran, wiewohl um 5 Uhr am a7ten Morgen® 
der Muttermund völlig erweicht war. Das Hinder- 
nils der Fortbewegung des Kopfes schien allein auf 
eine Hervorragung der beiden Schoosbeine an ihrer 
Vereinigung zu beruben; welche die Folge einer 
zu starken Krümmung dieser Knochen nach innen 
war. Ale am 5 Uhr auch der Damm weich und g®- 
dunsen war, wurde die Zang® von mir angelegt» 
“ and‘ unter Benutzung der Wehen, der Kopf damit 
allmählig durch das Becken geführt, jedoch nahm _ 
-ich 6 M. vor dem völligen Durchschneiden derselben 
die Zange ab; um 3 Uhr 56 M. war der Kopf ge 
boren und um 4 Uhr 3 M. folgte der ‘übrige Kör- 
per nach, die 'Nachgeburt löste sich nach 57, M. 
Die Wöchnerin verlor ‚sehr viel Blut, während die 
Milch sparsam abgesondert wurde, Ausser einer. un- 
bedeutenden katarrhbalischen Affection befand sich 
dieselbe wohl und wurde am öten October gesund 








\ 
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entlassen, Das Rind, ein Mädchen, welches 6 Pfd, 
schwer, ı8. Z. lang war, 4'/, Z. an den Schultern, . 


2 Z. am Steilse, 5, 4/as 5, 3 Z., am Kopfe mals, 


befand sich bis, zum Sten Tage wohl, bekam aber 
am 4ten Tage Gelbsucht und, war bei der Entlas- 
sung gesund. 


Fa 


XxW. 


Bericht über ein im vorigen Jahre in 


Leipzig errichtetes Poliklinikum für 
_ Geburtshülfe, Weiber - und Kinder- 
krankheiten, von Dr. Friedr. Ludw. 


- Meifsner. (Fortsetzung und Schlufs | 


des im vorigen Stücke abgebroche- 
nen Berichtes.) | 


! 
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Ein glücklich geheiltes Puerperalfieber. 


Oigteich' wir nur einmal in unserer Anstalt das 


Kindbettieber ausgebildet zu behandeln hatten, 80° 


sind uns doch in der Privatpraxis mehrere Fälle da- 


von vorgekommen ; in denen wir, unserer Ansicht. 


nach, mit Glück, diese Krankheit behandelten, wels- 
halb ich einiges Wenige über dieses Uebel im Allge- 


. meinen der später folgenden Mittheilung unsres be- 


sondern Falles vorausschicken werde. Meine Leser 


mögen jedoch keine ausführliche Beschreibung dieses 


. 


Uebels erwarten, sondern blos einzelne Andenutun- 


“ gen,.da ich mir eine vollständige Abhandlung über | 


# 
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öl Gegenstand ‚für die Folge noch vorbehalten 
habe, ,_ ! ! 

Die Gründe, welche uns eine genauere Kenntnifs 
des Puerperalhebers bis jetzt noch immer vorenthalten 
haben, scheinen mir hauptsächlich folgende zu seyn: 
Der lächerliche Streit über den Charakter des Fiebers, 
das Schwankende in der Annahme des Wesens des 
Uebels und das aus beiden Ursachen dem Puerperal- 
fieber gewöhnlich geschehene fehlerhafte Beizäblen 
anderer im Wochenbette vorkommender fieberhafter 
Krankheiten, Meiner Meinung nach kann jede heber- 
hafte Krankheit,: welche in den ersten Tagen nach 
der Entbindung eine Wöchnerin ‚befällt, zur Entste- 
bung des. Puerperalfiebers Anlafs geben, wenn sie 

ınehmlich mit solcher Heftigkeit den Organismus er- 

greift, dals die Wochenfunctionen,'bei dem aufgeho- - 
benen Gleichgewicht anderer durch das ursprüngliche - 
Fieber beeinträchtigter Systeme, eine falsche Richtung 

bekommen. Das Wesen des Puerperalfiebers ist also 
das Umstürzen der Wochenfunctionen, und der Cha 
_ rakter des Fiebers ist jedesmal der, mit we!chem das. 
Fieber auftrat. Nicht jedes eine Wöchnerin befallende 
Fieber ist also ein Kindbettfieber, sondern wird es 
erst dadurch, dals die Wochenfunctionen schweigen 
and andere Absonderungen an ihrer Stelle hervorge- 
rufen werden. In früherer Zeit wollte man dem .Puer- 
peralfieber einen bestimmten Charakter beilegen, und ' 
zwar nach den beobachteten einzelnen Fällen ; so hiel« 
ten z. B. manche Aerzte dasselbe für ein Faulfieber 
(Ermerins, White, de la Boe, Sylvius, Ett- 
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müller, Riverius, Willis, de Gorter etc.).. 
Andere für Metritis (Hippocrates, Paul, Aegi-, 
neta, Aetius, F. Plater, Riverius) mit weiter 

im Unterleibe, sich verbreitender Entzündung (Mau- 
riceau, J, Mesnard, Kiesling, Ed. Johnston); - 
noch andere für Netz- und Darmentzündung (Hulme, | 
Lobe&), oder für ein zusammengssetztes entzündlich 
fauliges Fieber (Denmann, Johnson), so dals es 
mit dem entzündlichen beginne und mit dem fauli- 
gen aufhöre (Millar, Manning, White). Noch 
andere hielten es für ein gastrisches Fieber (Stoll, 
Vogel u,dergl.m.) und alle können recht haben. — 
Noch fehlerhafter gingen aber diejenigen Aerzte zu 
Werke, welche das Wesen des Puerperalfiebers in ein- 
zelne Krankheitserscheinungen setzten, z. B. in Ent- 
artung und Versetzung der Milch (Bicker, Puzos, 
v. Swieten, y. d. Haar, Bossu, Fauken, 
Blochs, Deleurye, Williards, Bose, N. Be 
rend, J,. Embser, Ostertag, Henkel,Schmu- 
ker u, A. m.), oder in Unterdrückung der Lochien | 
(Avicenna, Rhodion, Rocheus, Paraeus,M. 
Akakia, Forest, Mercatus, Fonseca, Guil- 
lemeau, Liebaut, Sennert, Harvaeus, Die- 
menbröck, Strother, Boerhaave, Ruysch, 
Manningham, Heister, Smellie, Lieutaud, _ 
Fuchs, Hulme), oder hielten es für eine exantbe- 
 matische Krankheit (Deamann, Kirkland, Wil- 
lis, Le Roy, Burserius, Dupre de Lisle, 
Allionius, Fordyce u, A.m.) — kurz ich würde 
ganze Bogen‘ füllen, wollte ich alle einzelnen Mei- 
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nungen und Ansichten darüber hier aufzählen, 

Aufgeklärter dachten über diesen Gegenstand Syden- 
ham und l’Heritier, Ersterer nahm an, dafs die 
puerperalis immer den Charakter des gleichzeitig herr« 


 gchenden 'Fiebers annehme; und Letzterer lehrte, - 
dafs die Symptome des Rindbettfiebers nach der Jah- 


reszeit verschieden wären, wobei ich nur zu erintiern. 
habe, dals der Charakter des gleichzeitigen Fiebers 


nicht dem, Wesen der Krankheit beitritt, sonder - ’ 


dafs das bereits ausgedrückte Fieber durch die beson- 
dern im Körper hervorgebrachten Krankheitserschei« 
nungen erst den SmAraRIeE. einer huerperalis dn« 


nimmt, 
Am häufigsten unter allen Krankheiten scheinen 


Entzündungen die Veranlassung zum Kindbetthieber 
‚ zu geben, und’ zwar wegen des heftigen Reitzes, 


welcher in den entzündeten Orgahen statt findet, 


und oft häufige Ausschwitzungen zur Folge hat, wel- 


ches dadurch möglich wird, dafs im Gegentheile 3 
normale Absonderungen (Wochenfunctionen), nehm« 
lich die der Lochien, des Schweilses und der Milch 
unterdrückt werden. Daher unterliegt es- keinem 


Zweifel, dafs das Puerperalfhieber in der That eine _ 
. den Wöchnerinnen eigenthümliche Krankheit ist, da 


ihm durch das Umstürzen der Wochenfunctionen erat 


dieser Charakter aufgedrückt wird, 


In dem Falle, welchen wir beobachteten, ad 
ursprünglich, in Folge eines heftigen Schreckens und 


‚ gleichzeitiger Erkältung, eine Bauchfellentzündungs 


und schon in 2 Tagen fehlte es an dem nöthigen 


# . f 
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Schweilse, an der Absonderung der Lochien, und 50- 
gar die Milchsecretion gerieth ins, Stocken. Die-Pa- 
tientin, Fr. a. fin, war eine robuste Person von 
25 Jahren, und war am zıten Mai zum erstenmal 
mit Hülfe der Zange (wegen Enge des Beckens) 
von einem gesunden Knaben ’entbunden worden. 
Schon am,2kten Mai Abends hatte sich die Wöchne- 
tin unwohl gefühlt, und erhielt am 2öten, da der 
Puls sehr fieberhaft befunden wurde, jedoch obne 
dafs sich bereits ein Localleiden ausgesprochen hätte, 
blos eine einfache Mohnsamen-Emulsion. In der fol- 
genden Nacht änderte sich jedoch der Zustand der 
"Patientin auffallend, und wir fanden den 26ten früh 
die Respiratiön kurz, ängstlich und stolsweise, den 
Puls schnell, frequent, voll und härtlich, und einen | 
Schmerz im Unterleibe vorhanden, welcher, nach der 
‚ Aussage der Kranken, sowohl hei der Berührung der, 
ungewöhnlich beifsen und brennenden :Bauchbedek- 
“kungen, als auch bei der geringsten körperlichen Be- 
- wegung unausstehlich sey. — ‘Wir verordneten eine 
magere, ‚antipblogistische Diät, ‚strenge körperliche 
und geistige Ruhe, das Ansetzen von ı2 Blutigeln 
auf, den Unterleib, deren Anwendung alle 4 Stunden 
bis zur völligen Lagerung der Schmerzen wiederholt 
werden sollte, und ‚folgende Emulsion: | 

Rec, "Ol. amygd. dulo. rec. expr. zB. Es 
Gum, arab. Div. Ag. oeras. nigr. Zvj. 
M. f.l.a. Emuls. cui add. Ag. lauroceras. 34): - 
" MDS. Alle Stunden einen reichlichen Eislöffel 
voll zu nehmen. | 
: SIEBOLDS Journal, VI. Bd, 25 St. Ü 
: ; 
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€ “ welcher wir noch Calomelpulver (pr. d. gif) alle ? 
Stunden interponirten. 
Die Blutigel ‚ziehen "wir aus .dem Gröhdestzs 
einer "Venäsection vor, dals 4 Unzen "Blut der 


‚  krankhaften Stelle selbst entzogen mehr nützen als 


wenn die gesammte Blutmalse um ı2 Unzen vermin- 
dert wird; natürlich findet‘ diels jedoch ur bei 60 
oberflächlichen Entzündungen, wie bei der Bauchfell- 
Entzündung statt, da wir bei Entzündung tiefer gele- 
gener Organe hingegen allgemeine Blutentziehungen 
nicht. entbehren können. — Dafs ich die Blansäure 
in so grofsen Gaben verördnsis; fiel auch meinen Zu- 
hörern auf, allein ich bin mit Vorsicht, jemehr ich. 
von. der berauhigenden Kraft derselben überzeugt 
‘> wurde, allmählich zu so hohen Gaben gestiegen, dals 
Br oft, mit auffallendem Nutzen, zu.einer Emulsion 
von 6 Unzen ı ganze Unze Kirschlorbeerwasser; sez- 
‚zen liefs, worauf ich auch niemals einen beunruhi«- 
genden Erfolg beobachtet habe. — Um in den Brü- 
sten die Milchabsonderung zn erhalten, wurde öfte- _ 
res Ziehen an den Warzen, und im Fall dieses er- 
folglos bliebe, das Ansetzen trockener Schröpfköpfe 
an die Brüste, ein von uns sehr oft befolgtes Ver- 
fahren, verordnet. — Dem Stocken des Lochialflufses 
setzten wir lauwarme Injectionen entgegen, und auch» 
ten- den unterdrückten Schweils durch kleine Gaben 
pulv. rad. ipecacuanhae wieder hervorzurufen, deren 
‘ Gaben nicht bestimmt wurden, sondern von dem . 
‘ Verbalten der Hautthätigkeit abhängen sollten. 
Obne noch anderer ärztlicher Verordnungen be- 
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nötbigt zu seyn, befand sich die Patientin schon am 
folgenden Tage bedeutend erleichtert, die Entzün- 
dung hatte sich gelagert, ‚die Wochenfunctionen nä- 
.berten sich Wieder ihrer Norm, und die Genesung 

- schritt so schnell vor,“ dals die Kranke bereits am 

‚ten Tage der Krankheit auf eine Stunde das Bett 
verlassen, und den ı2ten Juni vollkommen gesund - 

"entlassen werden konnte. (Die Patientin ward der 
Sorgfalt des Herrn Cand. Lippert von hier an- 

‚ vertraut.) | 
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_ Böse Brüste der Wöchnerinnen. EN 
Eine der lästigsten Beschwerden, welche das Wo.» 
chenbett mit sich bringt, ist ohne ‚Zweifel das Ver- 
härten und Vereitern der ‘weiblichen Brustdrüsen ; 


e 


wodurch nicht allein häufig das Säugungsgeschäft 





- aufgehoben wird, sondern woraus auch für die Kind=. 
‚betterinnen vielseitige Schmerzen erwachsen. Die 

Aerzte sind von jeher darüber einig gewesen, ‚dals 
die Ursache dieser Leiden darin liegt, dals die Wöch- 
nerinnen nicht Aeifsig genug oder ohne Ordnung die 
Säuglinge- an die Brust legen, besonders wenn die, 
wund gesogenen Brustwarzen .das Anlegen derselben 
‘schmerzhaft macht, wodurch dann also zu Milchstok« 
kungen in der Brust Anlals gegeben wird, u Eine 
zweite einleuchtende Ursache ist ferner Druck, Stofs, 
oder überhaupt irgend eine mechanische Veranlassung, 
“welche Entzündung in der Brustdrüse hervorruft, —. 
Dalg drittens aber auch "heftige Gemüthsbewegungen 

uU2e.. 
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eineri entschiedenen Einflüls auf die Brüste säugen- 

_ der Personen haben, ein Umstand, der mir früher, 
ich gestehe €, nicht recht einleuchterid war, davon 
‚habe ich ‘allerdings seit einiger Zeit ganz sichere Bei- 
“ spiele gesehen » und zwar bei Säugenden, bei denen 
. das Geschäft des Stillens sonst mit einer musterhaften 
Ordnung Hd ‘ohne die mindeste Beschwerde betrie- 
Ben wurde. "Unter allen Gemüthsbewegungen schei- 
nen Furcht und Schreck hauptsächlich diesen Einflals 
zu äufsern, ’ a 
"Sobald sich Härten in der Brust zeigen, muls 


der Arzt der Vereiterung dadurch vorzubeugen su- 
v . 


chen, dafs er die Milchstockungen und die Entzün« 
dung der Brustdrüse hebt. Diefs geschieht bald durch 


S 
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sparsame und kühlende Diät, um den‘Chylusandrang , 


nach der Brust zu mindern; bald durch vorsichtige 


Entleerung, vorsichtiges Fortstillen; und Vermeiden 


aller, besonders aber mechanischer Schädlichkeiten, 
‘ Die Entleerung der Brust geschehe nicht, wie’es oft 
‚angeräthen. wird, durch Streichen, sondern durch das 
säugende Kind, durch Bäbungen, durch Ziehen an 


—_ 


Schröpfköpfe. Ünier ‘vernünftigem Fortstillen ver- 
stehe ich, dafs die Mutter nicht alle Augenblicke das 
Kind an diese oder jene Brust legt, es einige’ Züge 


Ziebgläsern und Milchpumpen und durch trockene  - 


thun lälst und es dann wieder in Schlaf wiegt, son ' 


dern dafs sie durch das Kind, wenn es durstig isty 


eine Brust vollkommen entleeren läfst, so, dafs sie 
. bis dahin, wo sie sich wieder mit Milch gefüllt hat, 
in Rühe bleibt; auf diese Weise wird die Brust nicht 


.% 


zu ‚oft beunruhigt, gereitzt und dadurch die Entzün- 
dung gesteigert. Durch dieses Verfahren wird auch 


zugleich das Heilen der wundgesogenen Brustwarzen _ 


_ befördert, welche auf diese Weise Zeit haben zu ver- 
heilen, da im Gegentheile die Wunde darch öfteres 


Anlegen an die Brust vergrölsert wird.. Zeigen sich 
in der Rrust einzelne harte Knoten, ist nicht die 
ganze Brust gleichmäfsig verhärtet, und mindert sich . 
diese Härte nicht bei dem angegebenen Verhalten, so. 


« 


wenden wir äufserlich dag empl., melilot. an, wel« ° 


ches wir. jedoch stets mit etwas empl. diach, spl, zu 
vermischen pflegen, um das Kleben desselben zu be- 


fördern, auf welche Weise es uns häufg ungleich 
grölsere Dienste ‚geihan hat, als wir sie von dem 


reinen Melilotenpflaster gesehen haben. — Unterblei- 


ben muls das Stillen sogleich, wenn man. bei dem . 
Ziehen durch Ziehgläser bemerkt, dals mit der Milch. _ 


zugleich Blut oder Eiter entleert wird.. Bildet sich 
u in der That ein Abscels, so pflegen wir ihn nie zu 
eröffnen, denn viele Fälle, in denen wir das Eröff« 
nen derselben nur allein von der Natur erwarten, 
‚oder wenigstens dasselbe nur- durch Cataplasmate zu 


befördern suchten, schienen uns zu beweisen, dals 
. solche Abscess& in ungleich kürzerer Zeit wieder heil- 


ten, als wo die Eröffnung durch das Messer bei noch 
nicht völlig geschmolzener Härte geschah; denn wir 
sahen die Heilung im letzteren Falle kaum in eben so 
viel Wochen geschehen, als Tage zur Vernarbung 
der von selbst aufgebrochenen Brustäbscesse erforder- 
lich waren. 
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Entfernung eines Gebärmutterpolypen. 


Dieser von uns beobachtete Fall verdient blog 
in einer Beziehung hier in Erwähnung gebracht zu 
werden, in so fern er. nehmlich einen neuen Beweis 
für das Selbstlostrennen der Polypen liefert, welches 
‚ ich bereits vor fünf Jabren in meinem Weıke «U. 

‘ber die Polypeninden verschiedenen Höh- | 
len des menschlichen Körpers u, & w.» be- 
sprochen habe; Die von uns behandelte Kranke 
H.....in, eine robuste Frau von dreilsig Jahren, 
‚ hatte seit drei Monaten, wie sie berichtete, mehrere 
Merkmale von Schwangerschaft an eich bemerkt, 
allein auch während dieser Zeit öfteren Blutverlust 
‚ erlitten und suchte jetzt unsere Hülfe wegen heftigen 
wehenartigen Schmerzen, von welchen sie einen 
Abortus befürchtete, Bei der angestellten geburtg- 


hülfichen Untersuchung. zeigte sich ein .härtlicher, 


birnförmig gestalteter, drsi bie, vier Zoll langer und 
in seiner grölsten Ausdehnung zwei Zoll im Durch- 
messer dicker Polyp der Gebärmutter, dessen Stiel 
von dem zusammen gezogenen Mutterhalse fest um- 
‚ schlossen war, und sich bei einer nur ganz leichten 
Berührung durch den untersuchenden Finger trennte, 
Bei genauerer Betrachtung. dieses Afterpraductes er- 
. "gab sich, dafs der Stiel schon gröfstentheils getrennt 
gewesen, und dals nur eine kleine Parthie. fasriges 
. Zellgewebe am Rande des Stiels eine frische Verbin« 
dungsstelle zeigte, Der Polyp selbst war von zellig» 
tem Gewebe, enthielt geronnenes Blut, hatte aber 
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schon, wie es aus seiner faltigen Oberfläche zu 
schlielsen -war, an Volumen ansehnlich verloren. 
Auch in diesem Polypen, 80 wie in noch zwei an- 
dern, welche ich in der Privat- Praxis exstirpirt 
hatte, und mit meinen Zuhörern untersuchte, war 
durchaus kein regelmälsig 'gebildetes Blutgefäfs auf. 
zufinden ‚„ sondern wir entdeckten blos ünregelmäs- 
sige, mit Blut angefüllte, tbeilweise mit einander in 


Verbindung stebende Zellen, — Dieser Umstand gibt 


‚ mir Veranlassung, noch einige Worte über das. Vor- 
handenseyn der Gefälse in Polypen beizufügen, deren 
"Existenz mir unwahrscheinlich ist, die aber von 
Burns, Eschenbach, ‚Levrer, Meckek u. A, 


‚ m. ale wahrscheinlich vorhanden angenommen wer- 


den; zwar habe ich mich an dem eben angeführten 
Orte bereits über diesen Gegenstand verbreitet, doch 
werde ich durch eine ganz neue und. feifsig gearbei- 
‚tete Inauguralschrift ‚( G, F. Gruner do polypis in 
cavo narium obviis etc, Lips. 1825) deren Verfasser 


'mieine Ansicht bestreitet und die von mir angestell- 
ten Versuche zu widerlegen strebt, wieder darauf 


hingeführt., ' 


Dafs man mit Hülfe des anatomischen Messers. 
dergleichen Gefälse in den Polypen aufzufinden nicht °: 
vermögend gewesen ist, wird hier mit Stillschweigen 


übergangen, dagegen aber von dem Vf. der Ein- 
warf gemacht, es lielse sich auf eine andere Weise 
als durch die Thätigkeit des Gefälssystems die. Ent- 
stehung der Polypen nicht erklären, Auch mir ist 


es klar, dafs die Bildung der Polypen von den Ge- 


\ 
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fäfsen ausgeht, obschon ich die Fortsetzung dersel- 
ben in den Polypen selbst nicht.annehme, sondern 
‚mit Walter der Meinung bin, dals ein Blut- und 
Lympferguls aus den oberflächlichen Gefälsen der 
innern Haut der Gebärmutter in den Polypen: Statt 


finden könne, "ohne dafs dazu ein vollkommener 
Umtrieb. der Säfte in diesen Afterproducten erfordert. - 
. werde, Diese Ansicht. wurde von mir durch‘ folgende 


Gründe unterstützt: — Wenn eine wirkliche Circu- 
lation’der Säfte. in dem Polypen Statt fände , so 
könnten ‚die denselben deutlich charakterisirenden 
Blut -' oder Schleimflüsse nicht pathognomonische 
Kennzeichen desselben seyn,: sondern nur zufällig 
einmal der Zerreilsung eines Gefälses folgen „— und. 
flösse das Blut direct aus den Gefälsen, so könnte 


es unmöglich in einem so aufgelöften und verdor- 


benen Zustande, wie wir es aus den Polypen abge- 


‘‚ hen eehen, ergossen werden. — Herr G. glaubt nicht, 


dals das Blut in einem sehr anfgelösten. Zustande 


’ den Polypen. verlasse, in welcher Hinsicht ich ihm 


aber meine Erfahrung entgegen setzen muls,. die 
mich belehrt hat, dafs diese Blutflüsse ‚stets einen 


. unangenehmen, in den meisten Fällen aber einen so 


penetranten Geruch verbreiten, dals das garize Zim- 


mer, in welchem sich die Patientin befindet, davon 
erfüllt wird, und dafs dasselbe schwarz,‘ milefarbig, 


zersetzt und keineswegs' blos wie in cruor und serum 
geschteden erscheint, | 

'Ferner erklärt der VE. das Entstehen der Blut« 
flüsse bei Polypen entweder durch Ausschwitzen des 


- 


\ “ 


Blates aus der Oberfläche des Polypen, — was schon 


% 


durch die bedeutende Quantität des abflielsenden 


Blutes, vorzüglich aber durch die stets beim Begin- 
nen des Blutflusses zuerst zum - Vorschein kommen. 


{ RN 
den gralsen geronnenen Parthien widergelegt wird — 


‚oder durch Vereitetung und Verderbnifs der Gefälse _ 


welche denn wunderbarer Weise ohne eine erklärliche 


Veranlassung in jedem Polypen zu wiederholten 


Malen Statt finden mülste. | 


Endlich fügt Herr G. nach Burns noch an, dafs 


das orifisium uteri ‚gleich einer Ligatur auf den Po- 


lypen wirke, indem der Polyp bei fest zusammep- 
gezogenem Muttermunde aufschwelle, und zwar in 


Folge des Verschliefsens der oberflächlichen Venen, 


wobei die tiefer liegenden Arterien vom Drucke frei 


blieben. und dafs daher das Zerplatzen der Venen 


und das Entstehen der Blutflüsse komme, — ver 
schweigt jedoch den wichtigen Einwurf, den Burns. 
seiner Hypoibese selbst macht, dafs nebmlich die 


-- Blutungen schon Statt finden, wenn ‘der Polyp noch 


in der Höhle der Gebärmutter befiindlich 'sey, wo 


‚also ‘der ‚Stiel desselben nicht zusammengedrückt Bi 


werden könne, | | 
Alle diese Einwürfe sind daher nicht vermö«- 


"gend gewesen meine Ansicht über das Wesen dieser 


Afterproducte zu widerlegen, dals sie nehmlich in 
einem zellichten von Kanälen durchkreuzten Gewebe 
bes'änden, in welchem sich Blut’so lange anhäufe, Ä 
bis dieses zellichte Gewebe der weitern Ausdehnung 

nicht zu widerstehen vermöge und. daber zerzeilse, P 
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was auch durch die Injection der Polypen erwiesen - 
werde. Eerr G. meint Zwar, es mülsten, wenn diels 


wirklich der Fall wäre, die Blutfüsse in regelmäfsi- 


gen Intervallen beobachtet werden; allein diefs rich- _ 
tet sich nach der Heftigkeit des Blutandranges nach 
den Theilen, auf welchen der Polyp sitzt, der durch 
körpdrliche Anstrengung, erhitzende Speisen und Ge- 
tränke, beidenschäften und überhaupt durch alle Ur- 
sachen von Congestionen verstärkt werden kann; 
Uebrigens gibt es auch noch ander& fremde Körper 
und Afterproducte, z. B, Steatome, welche ebenfalls . 
nicht von Blutgefälsen durchkreuzt-sind und also 
auf eine ähnliche Weise. durch Ausschwitzung der 
oberflächlichen Gefälse entstehen ‚„ warum soll dies 
bei Polypen nicht auch der Fall seyn können? — 
Wohl mögen zuweilen Fleischgewächse,, in welchen 
Gefälse aufgefunden wurden, einer ähnlichen äulsern 
Form wegen mit Polypen verwechselt worden seyn, al- 
lein man wird mehrere pathognomonische Kennzeichen 
der Polypen bei -der genaueren Vergleichung beider 
vermissen, z. B.‘dals der Polyp jedesmal mit einer 
besondern Haut umschlossen ist, und zwar mit der- 
jenigen, welche die Höble, in welcher sich der Po- 
lyp bildet ausgleitet u. dgl. m., was von mira. a. 0. 
weitläufiger, als es hier geschehen kaun, auseinander 
gesetzt worden ist. Ä 

Herr Dr. Kuntzsch hatte die Bari ‚der 
Patientin übernommen , ‚welche naoh zehn Tagen 
völlig hergestellt wieder entlassen wurde, _ | 
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Zwei Fälle von Intumescen2 ‘der Ovarıen. 


Bei den Krankheiten der Ovarien sind Fast mehr 
als bei allen andern weiblichen Krankheiten die Le+ 


bensjahre der erkrankten Individuen zu berücksich- 


tigen, indem sowohl das Entstehen derselben, als 
auch ihr Wachsthum durch eine gewisse Periode des 
Lebens. ansehnlich begünstiget zu werden scheint; 
‘und diese wichtige Periode ist die des Rücktritta der 
Menstruation. Anlangend das Entstehen der Eier- 
stockskrankheiten, 80 glaube ich, dafs fast immer 
die Disposition zu denselben in vorhergegangenen 
| 'Schwangerschaften, namentlich aber Geburten und 
Wochenbetten liegt, und dafs nur selten bei Jung« 
frauen dergleichen - Uebel beobachtet werden und 
auch dann nur in Folge eines vorlergegangenen 
entzündlichen Zustandes der Geschlechtsorgane® selbst, ' 
oder benachbarter Theile, mit denen die Ovarien in. 
Verbindung stehen, vorzüglich des Bauchfelles. — 
In der Schwangerschaft, bei der Geburt und im Wo- 
chenbette finden wir die Disposition zu den genann- 
ten Uebeln durch den stärkeren Säfteandrang nach 
diesen Theilen, durch unvollkommene Befruchtung, 
durch Conception am falschen Orte; durch Druck 
von Seiten des schwangern Tterus, namentlich aber 
‚im Wochenbette durch den “öfters vorhandenen ent« 
zündlichen Zustand der den Üterus umgebenden 
Gebilde herbeigeführt, welcher letztere Zustand oft 
überschen wird, weit öfterer aber vorkommt, alg es 
gewöhnlich angenommen wird. ' 
Betrachten wir nun ihrem Wesen nach die 
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Krankheiten der Ovarien überhaupt, so ergibt sich, 
dals sie immer in einem verstärkten Blutandrange 
begründet liegen, und dals man durch Aufhebung 
dieser örtlichen Plethora sowohl die Disposition da- 


‘zu mindern, als auch das Fortschreiten dieser Krank- 
"heiten , verzögern kann, Am allermeisten ist diels 


aber in den climacterischen Jahren nöthig, wo man 
auf diese Weise Krankheiten vollkommen heilen 
oder unterdrücken kann, welche in kurzer Zeit un- 


'heilbar, ja selbst nach vielfältigen Qualen tödtlich ge- 


worden seyn würden. Es steht nehmlich durch die 
Erfahrung begründet fest, dals in den climacterischen 
Jahren, wo die Zeugungsfähigkeit im weiblichen Or- 
ganismus erlöscht, die Genitalien in ihren Verrich- 
tungen und Vitalität im gleichen Grade wieder Rück- 
schritie tbun,; als sie zur Zeit der eintretenden kör- 


"perlichen Reife sich bildeten, -— und von den Ova- 
rien gilt namentlich in dieser Beziehung beinahe, - 
‚dasselbe, was wir als geltend von der glandula thy- 


mus nach dem selbstständig begonnenen, Leben an- 
nehmen müssen. Ebenso, wie nach der Geburt die 


"Function der glandula thymus erlöscht, scheint es 
‚der Fall mit den Ovarien in den -climacterischen Jah- 


ren zu seyn, die ebenfalls nun aufser Thätigkeit tre- 
ten, wofür der Beweis darin liegt, dals letztere 


‚oft von diesem Zeitpuncte an so einschrumpfen, dals 


'man im späteren Alter bisweilen kaym noch eine 
Spur ihres früheren Daseyns auffindet, Gelingt es 
nun, die Ovarien bis hierher zu leiten, ohne eine 


- beginnende Krankheit derselben überhand nehmen 


re I 
zu, lassen, so beugt man am sichersten. von. dieser 
Seite drohenden Gefahren dadurch, vor; da im Ge- 
gentheile bei schon weit fortgeschritteneh abnormen 
Metamorphosen in diesen Tbeilen eine 'krankhäfte | 
Reizbarkeit und zu dieser Zeit ungewöhnliche "Tbä- 
tigkeit erhalten wird, welche das unaufhörliche . 
Wachsthum und F ortschreiten der begannenen 'krank- 


haften Bildung ünterhält. Wir würden also weit sel- 


tener unheilbare Krankheiten beim weiblichen Ge- 
schlechte und namentlich ungleich weniger krankhaft 
veränderte Ovarien 2U behandeln haben, fänden wir 
nicht ein grofses Hindernifs ihrer Beseitigung dar- 
innen, dals wir gewöhnlich erst dann’ um ärztlichen 
Beistand angesprochen werden, wenn die krankhaf- 
_ ten Erscheinungen bereits zu einer solchen Hühe an- 
gewachsen ‘sind, dals eine Vorbeugungscur nicht 
mehr Statt finden kann, und uns nuf übrig, bleibt» 
der weiteren und vorzügliäh: der schnelleren Verbrei- 
tung des Uebels auf alle nur ‚mögliche‘ Weise © Grän-« 
zen zu selzen. Ar 
‘ In den beiden Fällen nun, welche wir zu bes 
handeln hatten, und in welchen beide Patienten sich 
in. den climacterischen _ Jahren befanden, entdeckten 
wir eine nur noch geringe durch. das Gefühl‘ wahr- 
nehmbare Vermehrung des Volumens der Ovarien 
mit einem dumpfen Schmerz, der bald höher gestei, 
gert wurde, was besonders zur Zeit, der bereits in 
Unordnung eintretenden Menstruation der Fall war, 
bald wieder mehr nachliele. Da nun die apecielle 
Erzählung dieser beiden Krankheitsfälle eben so we- 
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nig Nutzen als Interesse gewähren würde, so über- 


gehe ich ‘sie und erwähne nur, dals unser Verfahren ' 


ganz der eben ausgesprocherien Ansicht ‚getreu war. 
Wir ‚suchten alles zu entfernen, was möglicher 
Weise Congestionen nach diesen Theilen begünstigen 
‚konnte, suchten durch gelind abführende Mittel 
jeden von Seiten des Darmkanals auf-die erkrankten 
Organe möglichen schädlichen Druck zu entfernen, 


80 wie auch die Blähungsbeschwerden zu beseitigen, 


welche gleichen Nachtheil bringen konnten, unter« 
sagten das Uebereinanderschlagen) der Fülse, heftiges 
Schnüren des Leibes, Beugungen des Körpers und 
jede übermälsige Anstrengung der Körperkräfte, na- 
mentlich das Tanzen, warnten ferner vor dem Ge- 
nusse aller Nahrungsmittel, welche einen Biutan- 


drang nach diesen Theilen zu Folge haben konnten, 
z. B. vor dem Gentisse des Kaffee’s, der Gewürze, 


' spiritmösen Getränke u. s. w. und vor dem Genusse 
solcher Speisen, welche eine specifische Einwirkung 
- auf das Genital- und uropo&tische System zu äussern 
pflegen, und ordneten jedesmal, sobald sich nur der 
geringste Schmerz in der Gegend des kranken Ova- 
riums äusserte, örtliche Blutentziehungen an, und 
auf diese Weise gelang es uns, wenn auch nicht das 
' Uebel gründlich zu Heilen, doch der weiteren Aus« 


breitung desselben und somit auch gröfserer Gefahr 


vorzubauen, und hoffen’ auch auf dieselbe Weise 
‚noch, die Lebensperiode herbeizuführen, wo für die 


Ovarien “und die höchst” bedeutenden organischen _ 


% 


# 


Krankheiten derselben weniger oder nichts mehr zu 
fürchten bleibt. | | Rs 


—\ 
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Auffallendes Beispiel von Neigung zu entzünd- 
lichen Krankheiten im Wochenbette 


- 


Schon öfters ‘fiel es mir auf, dafs Wöchnerinnen 
welche bei der Geburt oder kurz nach derselben durch 
Metrorrhagien einen bedeutenden Sifteverlust erlitten _ 
‚hatten, auffallend zu Entzündungen und zwar mei«-_ 
“stens des Uterus und seiner nächsten Umgebungen 
geneigt sind, was "bald Folge ungleichmäfsiger Ver- 
‚ theilung der Säfte zu.seyn,— bald von Druck, Fric« 
tion, und dem reichlichen und wiederholten Gebrauch 
von Mitteln abzuhängen scheint, welche eine speci- 
fische Einwirkung auf den Uterus zu äulsern pfle- 
gen, wie z. B. die Tinck, cinnamomi , — bald endlich 
wohl’ daher rühren mag, dals die Reitzbarkeit des 
Uterus bier üngleichmälsig gesteigert erscheint, da- 
‚ die übrigen Theile des Organismus im Gegentheile 

in gleichem Verhältnisse durch den statt gefundenen 
Säfteverlust dieser Reitzbarkeit erledigt zn seyn schei- 
nen. Letzterer Umstand wird durch die fortwährend 
statt findenden Nachwehen bei völlig entkräfteten und 
in einem fast reglös liegenden Zustande befindlichen «“ 

Wöchnerinnen erwiesen; der Nachtheil zu reich- 
“licher Gaben der Zimmttinetur und ähulicher Mittel 
ist durch die Erfahrung bestätiget, und läfst sich aus 
der Analogie schliefsen; — dals aber endlich auch 
die ungleichmäfsige Vertheilung der Säfte ihren An- 
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theil daran hat, davon bin ich gesonnen hier 2 Bei- 
spiele in Erwähnung zu bringen, im Betreff deren | 
' ich mir ‚wenigstens die Neigung zu Entzündungen 
im Wochenbette auf keine Weise anders zu erklären 


- vermag. 


Der erste dieser Fälle trug sich vor 5 Jahren in 
meiner 'Privat-Praxis zu, und betraf eine ö7jährige 
Frau, welche schon am 2ten Tage nach ihrer Ent«- 
bindung, bei welcher sie einen aulserordentlich hef- 
| tigen Blutfluls erlitt, eine angina tonsillaris bekam, 
der am achten Tage eine peripneumonia folgte, und 
die in einem Zeitraume von 6 Wöchen auf: diese 
Weise 5 ausgebildete Entzündungen zu ertragen hatte, 
von, denen die letztere, eine Harnblasenentzündung, 
noch mehrere Wochen, nachdem die Patientin schon 
der Genesung entgegengegangen war, Beschwerden 


- hinterliefs. 4 





_ Der zweite betrift die Zıjährige Ehefrau eines 
hiesigen Wollarbeiters St.....d, welche vor 3 Jahren - 
einmal unreife, und vor ı?), Jahren reife Zwillinge 
geboren hatte, und jetzt eben mit einem einzelnen 
Kinde niedergekomnien war. Die Wöchnerin, welche 
ebenfalls sehr. viel Blut verloren hatte, doch aber in 
den ersten Tagen des Wochenbettes eine leidliche 
Gesundheit genols, fing am $ten Tlage an, über ei- 
nen heftigen Schmerz im Unterleibe und zwar in der 
Uteringegend zu klagen, welcher von Stunde zu 
Stunde 'so, an . Hefügkeit zunahm,. dals schon. 
am Abend desselben Tages nicht die leiseste Be- 
rührung des Unterleibes ertragen wurde. Gleich- 


zeitig schwiegen die Lochien, der Puls wär voll, 
hart, schnell und frequent anzufühlen; der Leib 
. heifs, die Respiration ängstlich, doch fehlte noch die 
Schweils- und Milchabsonderung nicht. Oelige Emul- | 
sionen mit einem verhältnilemälsig starken Zusatz 
von 4g. laurocerasi, der Gebrauch der Blutigel äus- 
‚serlich auf den Unterleib, und der lauwarmen Injec- 
tionen in die Scheide‘ minderten die Symptome der 
Bauchfellentzündung bedeutend, und schon glaubten 
wir die Gefahr entferat, als sich Tags darauf deutli- 
che "Spuren einer hepatitis mit plötzlicher gallichten 
Färbung der ganzen Oberhaut, grofsem Schmerz in 
der Lebergegend mit Unvermögen auf dieser Seite zu 
" liegen, zu erkennen gaben, wobei der Puls weniger 
voll und hart aber äulserst schneli und frequent er- 
| schien. Zwei liges Ausetzen von Blutigeln, Calo- 
_ melpulver und Einreibungen in die Lebergegend aus 
unguent. nervin, und ung. mercur. neap. beseitigten 
auch diese Entzündung, allein die Gesundheit kehrte 
hierauf keineswegs wieder, sondern es bildete, sich 
jetzt ein soporöser Zustand aus, mit Trockenheit der 
‚Lippen und der Zunge, ‘stieren Augen, Uiucmpfind- 
lichkeit der Pupille, unverständlicher Sprache, Be- 
wulstlosigkeit und kleinem frequenten Puls, welcher | 
Zustand jedoch mehrere Stunden lange Remissionen. 
machte. In solchen freien Zwischenräumen klagte 
die Patientin über heftiges Stechen auf der rechten 
Seite des Thorax, mit kurzer, stolsweiser Respiration 
und Hüsteln, und fand sich -nur- durch:das Liegen 
auf der kranken Seite einigermal:en erleichtert. — 
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“ Auch diese pleuritis erforderte zweimalige Applica- 
tion von Blutigeln, Blasenpflaster und ölige Emul- 
 gionen mit nitrum; worauf die Kranke sich ungemein 
berubigt fühlte, — als wir plötzlich arı 2gten T’age 
ihrer Krahkheit durch den Ehemann veranlafst wur- 
den, seine Frau nochmals zu besuchen, indem sie in 
Gefahr sey zu ersticken. Als wir dieselbe sahen, wa- 
ren wir ganz erstaunt zu bemerken, dals sie einen. 
“ aulserordentlich dicken Hals in wenigen Stunden be- 
kommen hatte, der äulserlich ganz roth aussah, äus- 
serst schmerzhaft bei der Berührung war, und sich 
am doten und Sıten Tage der Krankheit so erhob, 
dals er weit über das Kinn hervorstand, sich immer 
dunkler färbte, und bei der Berührung Fluctuation 
wahrnehmen liels. Dabei war die Respiration äulserst 
ängstlich, und die Patientin vermochte nur mit gröfs- 
ter Anstrengung etwas dünnes Getränk niederzu- 
» schlucken, was im Halse den Ton zur Folge hatte, 
als wenn grolse Luftblasen aus einer Flasche aus 
dem VWVasser emporstiegen. i 
Unserer Ansicht nach konnte dieses Uebel nur 
in einer Entzündung der glandula thyreoidea. und 
des benachbarten Zellgewebes bestehen, weshalb 
wir auch sogleich das antiphlogistische Verfahren ein- 
schlugen, jedoch ohne allen Erfolg. Jetzt erreichten 
‚die nervösen Symptome wiederum eine bedeutende 
Höhe, und da sich ein Abscels nach Aufsen zu bil« 
den schien, suchten wir das Aufbrechen desselben 
durch erweichende Breiumschläge zu befördern. Aber 
auch diesen Zweck erreichten wir nicht, sondern am 
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' ö2ten Tage der Krankheit war der Hals plötzlich 
wieder zusammengesunken, die Respiration wurde 
freier, das Schlingen leichter, und es entstand dafür 
ein’ sehr heftiger und anstrengender Husten, mit wel- . 
chem eine so bedeutende Menge übelriechender Jauche 


 ausgeworfen wurde, als wenn eine Vomica aufge» 


platzt wäre; von Tage zu Tage befand sich nun die 
Patientin besser, der Husten minderte sich nach ei« 
niger Zeit wieder, die nervösen Symptome traten zu- 
rück , der Puls würde weicher und kleiner, es fand 
sich gelinder Schweils und weicher Stuhlgang ein, 
und es trat auch von jetzt an kein krankhafter Zu- . 
stand wieder hervor, der. die Reconvalescenz aufgehal«- 
“ ten’ hätte. — Wir setzten noch einige Zeit laug den 
Gebrauch der expectorirenden Mittel fort, bis die 
Brust völlig frei war, worauf wir allmählich mit 
Vorsicht zu den tonischen Mitteln übergingen, 


Die Abzehrung der Kranken war fast unglaub- 
lich, das Stillen hatte wegen Mangel an Milch aufge- 
geben‘ werden müssen, und die Kranke war ihrer” 
aulserordentlih grofsen körperlichen Schwäche wegen 
 genöthigt, nych 4 Wochen lang das Bette zu hüten. 
Gegenwärtig Kat dieselbe hingegen ihre vollkommene 
Gesundheit wieder erreicht. 


Die lobenswerthe Ausdauer in der Behandlung 
dieses immer wechselnden Krankheitszustandes, welche 
Herr Dr. Kuntzsch bewies, dem diese Kranke 
übergeben worden war, verdient eine ehrenyolie An- 
erkennung. 
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. Eine Pneumonie und eine Hipaütis ın ı Folge 
unterds ückter Menstruation, 
Es ist eine er gewöhnliche Erscheinung , dals 


in unserm Klima Frauen nach dem 4öten Lebensjahre | 
gewöhnlich Unregelmäfsigkeiten der Menstruation un- 


terworfen sind, bevor .diese Absonderung. im weibli- s 


chen Körper vollkommen wieder zum Schweigen‘ 
kommt, Zu eben dieser Zeit geschieht es nun aber 
leicht, dafs bei der. geringsten Veranlasanng und in 
‚Folge eines in einem andern Organe hervorgerufenen 
Reitzes, anderswo Entzündung entsteht, und wegen 
‚der in dem entzündeten Organe eintretenden Plethora 
die Menstruation ausbleibt, indem ein abuormer Reitz 
in einem andern Organe jetzt leicht die bereits er- 
sterbende Vitalität des Uterus ‚„ oder das Geschlechts- 
leben überhaupt überbietet. | 

Setzt man diesen Entzündungen aufser dem an- 
‚tiphlogistischen , auch noch das derivative Verfahren 
entgegen» und gelingt es namentlich durch das letz- 
tere die Menstruation gleichzeitig wieder hervorzu- 
rufen, so ist der krankbhafte Zustand sehr leicht wie-. 
der gehoben, und namentlich von der Entzündung 
am Sten Tage kaum noch eine Spur vorhanden, 


. Zweimal kamen uns Fälle dieser Art vor; und. 
da es uns beidemal gelang, ‚die Menstruation wieder 
in Ordnung zu bringen, so waren wir auch in der | 
Behandlung beider Fälle sehr glücklich. Der eine 
bestand in einer Zneumonie bei einer 47jährigen, —- 
und der zweite in einer kepatisis bei einer 5ojähri- 


\ 
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gen Frau, welche beide bereits schon längere Zeit an 
Unregelmälsigkeit der Menstruation gelitten hatten. 
Bei ersterer schien ein weiter Spaziergang, und zwar 
bei heftigem Winde, wo sich die Patientin auch des - 
Sprechens nicht mochte enthalten haben, die Veran- 
 lassung zu seyn „ — bei letzterer suche ich dagegen die 
Veranlassung zum Theil in ihrer atrabilären Constitu- 
tion, welche so_oft Stockungen im Pfortadersysteme 
mit sich bringt, theils aber auch in jetzt eben zufäl- 
lig vorhandenen Verdauungsbeschwerden, - | 
‘\ Die Pneumonie erheischte einen Aderlafs am Arme, 
aufser welchem wir noch eine Emulsion verordneten 
aus ol, amygdalar, Gum. .arab, ag. petroselini und ni«- 
irumy Hafergrützumschläge um die Fufsfohlen und 
erweichende Klystiere. Bevor wir noch nöthig hat- 
ten zu andern. Mitteln zu greifen, erschien die Men- 
struation wieder, und zwar sehr reichlich, womit 
sich die Krankbeit auch sogleich wendete, Die Emul- 
eion wurde fortgebraucht, und eine schwache ste- 
“ chende in Folge der Entzündung auf der Brust zu- 
rückgebliebene Empfindung ’durch ein Vesicatorium 
gehoben, _ . 

In dem zweiten Falle, wo wir es mit it Leberent- 
zündung und zwar bei einem robusten und ziemlich 
vollblütigen Körper zu tbun hatten, mu/sten wir 
ebenfalls eine- Venäsection vorausschicken, und an 





‚demselben Tage später noch ı2 Blutigel an die Le- | 


 bergegend legen, weil der Schmerz sich nur sehr 
‚wenig vermindert hatte. Innerlich nahm die Patien- 
tin. Calomelpulver, Bis zum öten Tage war die Ent- 
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' zündung ziemlich gehoben und ‘es traten dagegen 
gallichte Symptome mit heftigen Kreutzschmerzen her- | 
vor, weshalb wir, um die Menstruation auch bei | 
dieser Kranken zum Durchbruch zu: bringen, und 
dadureh die Rückkehr dieser oder das Erscheinen ei. 
“ner andern Krankheit zu umgehen, 6 Blutigel an die 
_ innere Seite der Oberschenkel nahe an die Genitalien 
legen, und eine Mischung aus pulpa tamarind, sal, 
'amaro und aq. petrosel, nehmen lielsen, worauf ei- 
. nige gallichte Stühle erfolgten, die Menstruation ein- ' 
‚trat, und die Patientin in kurzer Zeit vollkommen 
wieder hergestellt "wurde, 

Eine andere Frau in derselben Lebensperiode, 
welche auf dieselbe Veranlassung melancholisch wurde, 
lieferten wir in das hiesige St. Jacobsspital ab, da sie 
schon Versuche gemacht hatte, sich die Pulsadern zu 
durchschneiden, und bei der Armuth ihres Mannes, 
_ welcher um den Taglohn aufser seiner Behausung 
arbeitete, die Kranke ohne alle Aufsicht blieb, In 
dem letztern Falle schien hauptsächlich Sorge und ' 
Gram so nachtheilig auf diese Person gewirkt zu ha- 
_ ben‘, indem sie um ihr kleines mühsam a Be 
genthumn gekommen 'war, 


Kun u 2 a 


Tod einer Wöchnerin, herbeigeführt durch Pu» 
trescenz der Gebärmutter am gten Tage nach 
der Entbindung. | 


Frau $.....t, 34 Jahre alt," von _ schwächlicher 
at] nstitution hatte. schon dreimul nach normalen 


’ 
1) 


| | DZ 

Verlauf der Schwangerschaften geboren, und ibre Kin- 
der auch jedesmal ohne dazwischentretende Störungen 
gesäugt. —— jetzt war sie bereits zum viertenmale 


schwanger ; ‚hatte im Beginn dieser Schwangerschaft 
viel mit den gewöhnlichen Beschwerden, die hier öf« 


ters wahrgenommen werden, ZU kämpfen gehabt, 


und diese bis zur Hälfte der Schwangerschaft erdul« 
det, zu welcher Zeit sie einer allgemeinen Abgeschla- 
‚ genheit der Körperkräfte Platz machten, welche um 
so mehr zunahm, je näher der Termin der Geburt 
rückte. Mit dieser allgemeinen Abgeschlagenheit fand 
sich eine sehr ungünstige Gemüthsumstimmung einy 
welche allmählich in vollkommen® Stampfheit und 
 Reitzlosigkeit überging. Die Patientin schlief fort- 
während, allein der Schlaf war unruhig und nicht 
fest, und wenn sie erwachte, sprach: sie gewöhnlich s 
von dem" bevorstehenden schlechten Ausgange. der ge- 
genwärtigen Schwangerschaft und dem unvermeidli- 
chen Tode. 

| In diesem Zustande trat am ı6ten Juli vorigen - 
_ Jahres die Geburtsthätigkeit ein, welche eich durch 
einzelne schwache Contractionen der Gebärmutter mit 
gleichzeitigem Abgange eines wälsrigen Blutes äufser- 
serte. gDiese Wehen erschienen äufserst selten » und 
die Gebärende lag währenddem in einem steten leich- 
ten Schlaf oder Taumel. Der Muttermund erweiterte 
eich sehr langsam, besonders da das Fruchtwasser 
schon zeitig und mit vielem Kindespech vermischt 
abgegangen wär ‚allein auch nach Beendigung dieser 
Vorbereitung der Geburt blieb der Kopf im Eingange 


x 
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des Beckens stehen, ohne nür im _ mindesten ‚vorzu- 
‚ rücken, und ohne dals sich eine Kopfgeschwulst ge 
zeigt hätte. Da nun die Gebärende immer schwächer . 
. wurde, 80 erklärte die Hebamme den Beistand eines, 
Geburtshelfers für nöthig, und wir fanden sie am 
ı8ten Jali v. J. in dem beschriebenen Zustande, mit 
ü kleinem, schnellem , leicht 'wegzudrückendem Puls, 


erkannten. das Gefährliche Ihres Zustandes und ent- | 


wickelten daher ohne Zögern den Kopf mittelst der 
Zange, was auch ohne Schwierigkeit mit einigen 
Tractionen gelang. Das Geborne war ein todter, sehr 
_ bleicher und schlecht genährter Knabe, und der Na- 
belstrang nebst der der Geburt des Kindes sogleich 
folgenden Nachgeburt, in einem u er hohen 
| Grade bereite abgewelkt.. oT 

Nach der Beendigung der Geburt ging nur we 
nig Blut ab, obgleich die Gebärmutter ‚sich keines- 
wegs sehr zusammiengezogen hatte, und die Entbun- 
dene verfiel aus einer Ohnmacht in die andere. Der 
innerliche Gebrguch der Tinet,. cinnamomi und des 
. Lig. anodyn. min. Hofm. so wie die Einreibungen 
der naphtha pitr. brachten zwar einige schwache Con- 
tractionen zum Vorschein , mit denen auch die Obn- | 
machten auf kürzere Zeit verschwanden , ein es 
trat jedesmal gar bald der frühere Zustand wieder 
ein. Aromatische Theeaufgüsse, selbst mit dem Zu- 
satze von etwas Zimmetrinde änderten nichts, son- 
dern der Zustand blieb bis zum a6ten Juli derselbe, 
pur wechselte der scheinbare Schlaf mehr mit Ohn- 
machten ab, — Die Lochien hatten schon am Tage 


Ta 329 + r f sg 

der Geburt eine wälsrige und in den nächstfolgenden 
Tagen eine schwärzliche milsfarbige Beschaffenheit 
angenommen, weshbalb.'wir auch aromatische Injec- 


tionen durch die Vagina verordneten. Am 24ten Juli ._ 


wurde der Puls schon: ungleich und setzte öfters. 
aus, — am 2öten ejusd: zeigten sich die Augen stier 
und die Patientin gab’auf an sie gerichtete Fragen 
keine passende Antwort mehr. Die Schweilse” wur« 


den profus, die Schwäche 'nahm zu und in den Brü- 


sten zeigte sich nicht die geringste Quantität Milch, 


‘ obschon wir uns müheten , durch öfteres Ziehen an 


- 


der Brust, und da diesesınutzlos blieb, durch An- 
setzen trockner Schröpfköpfe diese Absondrung in 
Ordnung zu bringen, — In der Nacht vom 26ten 
bis 27ten J. stellte sich endlich ein plötzlicher Fie- 


‚ beranfall ein, der Körper wurde brennend beils und 


dennoch bebielt die Haut ihre bleiche Farbe. Die 
Kranke fängt an sich stier umzublicken, unvernehm- 


“ lich zu sprechen und schluckte dargebotenes Getränk 
nicht mehr, weshalb man sich unsern Beistand er 


bat, allein schon vör unserer Ankunft war sie eine 


“ Leiche. Auf den letzten -Unterlagen fanden wir nur 


‚ eine schwärzliche schieferartige Feuchtigkeit. 


Die Leichenöffnung ‘wurde zwar nicht gestattet; 
allein es bleibt nach der trefflichen Schilderung die- 


ses Uebels durch Hrn, Hofrath Joerg kein Zweifel, 


dals wir.es mit putrescentia uteri zu thun hatten, 
welche ihren Anfang gewühnlich schon in. der 


Schwangerschaft macht. 


ee Ben 


Herr Stud, Med, Wiehe hatte die ärztliche 
ı Besorgung dieser Kranken übernommen, 
| SERBIEN | 
Einige allgemeine Bemerkungen. 

Im Betreff einiger von uns beobachteten, aber 
wegen Mangel an Interesse nicht ausführlich beschrie- 
‘benen Krankheitsfälle hatten wir dafür, noch einige 
wenige Bemerkungen hinzufügen zu müssen, | 

. Bei einer encephalitis, welche eine vor vier Ta- | 
gen entbundene VWVöchnerin befallen hatte, wurden 
wir erst am dritten Tage der Krankheit zu Rathe 
gezogen, wo bereits schon, wie es namentlich der 
eintretende Stupor zeigte, Exsudation im Gehirn 
' Statt gefunden hatte. Wir behandelten‘ daher die 

Kranke auch ohne allen Erfolg; denn schon am sten 
Tage darauf war sie eine Leiche. 


Rücksichtlich der Convulsionen bei der Ge- 
burt nimmt man gewöhnlich an, dafs sie tödtlich 
würden, sobald sie auch noch nach,der Geburt mit glei- | 
“ cher Heftigkeit fortdäuerten. Wir sahen die Convul- 
sionen zweimal als Begleiter der Geburt, und ein- 
mal erschienen sie mit ausserordentlicher Heftigkeit 
in der: Schwangerschaft, In keinem Falle schienen 
uns die Convulsionen hier von einer gastrischen Ur- 
, sache abzuhängen, was uns früher öfters vorgekom« 
men ist, sondern wir mulsten sie als reines durch 
die in der Schwangerschaft gewöhnlichen. Verände- 
rungen im Gefälssysteme hervorgerufenes Nervenlei- 
den anerkennen und behandelten eie daher auch, 
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„is es durch englische ‚Aerzte, namentlich in der 


ktzteren Zeit sehr gerühmt worden ist, durch stark6 - 
Yenisertionen. In ‚sämmtlichen drei Fällen wurden 
Mitter sowohl ’als Kinder erhalten. Einmal währten 
lie Convulsionen selbst noch "nach der Geburt des 
Kindes mehrere Stunden lang mit gleicher Heftigkeit 
fort, so dals wir die Aderlals dreimal zu wiederho- 
Ien 'genöthiget waren, worauf wir jedesmal Nachlals 
der Zufälle ünd zuletzt vollkommenes Verschwin- 
den dieser Zufälle beobachteten. = 
Bei der von uns behandelten Induration des 
Bauchfelles mit ungewöhnlicher Vergrölserung 
des Leibes zeigte sich‘ uns der Gebrauch der ‚warmen 
Bider mit venedischer Seife, der Mercurialeinreibun® 
gen, und der gelind eröffnenden Mittel, welche 
'äinige Monate lang unausgesetzt fortgebraucht wur 
den, sehr heileam, so dals sich das Volumen des ° 
Leibes fast um die Hälfte verminderte; die Repro- 





Auction als Folge ‚ungestörter Assimilation ungemein _ | 


gewann, und die Locomotion weit weniger, be» 
‚schwerlich war. KR = 
Beim Carcinoma uteri haben wir von keinem 
der früherhin und neuerlich empfohlenen Mittel eine 
heilsame Wirkung gesehen. Auch selbst der äulsere 
Gebrauch des gereinigten und verdünnten Holzessigs 
schien bier weder den Ausflufs noch ‘den Geruch 
desselben zu mäfsigen , ‘welchen Erfolg wir in eini- 
gen Fällen früher glaubten bemerkt zu haben. Der 
innerliche Gebrauch des rhus toxioodendron in Form 
der äus dem frisch .ausgeprelsten Safıe bereiteten 





essentia ‚rhois toxicodendri, mit welchem ein uns 
benachbarter Arzt schon weit fortgeschrittenes sarei- 
noma 'uteri, radical will geheilt haben, welche Behaup- 


tung jedoch, durch die Behandlung einiger, uns be- : 
kannten Fälle nicht bestätiget wurde, liels uns keine, | 


Mälsigung des Uebeis bemerken. und eben so wenig 
zeigten eich die nenerlich, empfohlenen Goldpräparate 
wirksam. — Drei an Carcinoma uteri leidende Müt- 
ter gingen unaufhalteam dem, Tode entgegen, der 


vr 
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um so schneller jedesmal dem fürchterlichen Leiden | 


ein Ende macht, je heftiger die Metrorrbagien sind, 
von. welchen die Patientinnen befallen, zu werden 
pflegen, — und bei der am, seirrhus uteri’ leidenden 


Person vermochten wir selbst durch alle Mittel nicht 


"len Uebergang in offenen Krebs zu hindern. Wir 


‚hahen uns daher von der sichern Wirkung eines der 


_ angegebenen Mittel nicht. überzeugen können und 
“ guchen den Nutzen, welchen Andere nach diesem 
oder jenem Mittel wollen beobachtet haben, in dem 
Umstande, dals man andere Uebel, welche in, ihren 
Symptomen Aehnlichkeit mit dem careinoma“ uteri 


hatten, fälschlich dafür angesehen hat, oder dals 
ganz, besondere Umstände obgewaltet haben müssen, 


welche einen günstigen Erfolg herbeigeführt haben. — 
Eine "Exstirpation der carcinomatösen Gebärmutter 
vorzunehmen, tragen wir annoch Bedenken, da noch 
kein einziges’ Beispiel bekannt geworden ist, welches 
erwies, dafs eine solche Patientin am Leben könne 
erhalten werden, was wir zu bezweifeln auch 'nicht 
' ganz ungegründete Ursache haben, da das Carcinoma 


# -ı 


BERSE: 7: Yale, 


ine allgemeine Dyscrasie der Säfte voraussetzt, wel- 
he durch kein uns bie jetzt bekanntes Mittel aufge- 
hohen wirds = Be . 

Somit hätten wir von unserm Verfahren bei der 
Behandlung der Weiberkrankbeiten im Allgemeinen 
Rechnung abgelegt, weniger in Absicht um dadurch zu 


belehren, als vielmehr au® dem Grunde, um die Ane 


sicht gelehrter Männer und vielleicht gar des geschätz- 
tn Herrn Herausgebers des gegenwärtigen geachteten 
Journals darüber ZU vernehmen, was uns um 50 EI“ 
würschter wäre, als wir dabei hoffen dürfen, Mit- 
theilungen zu erfahren, welche von einer Seite mir 
und meinen Herrn Zuhörern eben 80. nützlich, ale 
auf der andern Seite der Wissenschaft förderlich 
seyn würden. In der frohen Erwartung ‚solcher 
Mittheilung erlauben wir uns VOr dem’ Schlasse die- 
ses Aufsatzes nur noch. die Beschreibung einiger in- 


teressanten Kinderkrankheiten beizufügen. ‚ 


. — 


Kurze‘ Beschreibung einer sehr merkwürdigen _ 


Mifsgeburt. 


Am odten Mai v.J. wurden wir nach Liebert- 


_ wolk witz gerufen, um nach der. natürlichen Geburt 
eines todtgebornen verbildeten Knaben die Gebärende 
von einem zweiten Kinde, von welchem bereits seit | 
5 Stunden der rechte Arnı ausgefallen wär, zu eni- 
binden, welches” Geschäftes wir uns auch durch Wen- 
dung, und da durchaus keine Wehe mehr. sich ein- 
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stellte, durch darauf folgende Extraction mit glück- 


lichem Ausgange für Mutter und Kind entledigten. u 


Da uns weder die Aufbewahrung des todtgebor- 
nen Zwillingkindes, noch die Section desselben ge= 
stattet wurde, mulsten wir uns mit Aufzeichnung 
der äulserlich bemerkbaren Mifsbildungen begnügen, 
die ich hier so mittheile, wie sie der mich begleitende 
Herr Dr. Kuntsch protocollirt hatte, 


Bei der äufserlichen Untersuchung des Kopfes. 
fanden wir durchaus keine Regelwidrigkeit, denn so- 
wohl die einzelnen Knochen, als auch die Verbindun- 
gen derselben und die Gesichtszüge waren normal 
beschaffen. Hals und Thorax, über welchem sich die 
Arme kreuzten, zeigten. von vorn betfachtet ebenfalls . 
nichts Pathologisches, aufser eine abweichende Be- 
schaffenheit des Schultergelenkes und Verkürzung der 
Pectoralmuskeln, welche keine weitere Ausdehnung 
der Arme-gestattete, als in dem Grade, dafs die Hände 
so weit. von einander entfernt standen, als die Schul- 
tern, Auf der Rückseite des Thorax war dagegen 
eine deutliche Scoliosis mit gleichzeitigem Hervorste« 


: -ben des rechten Schulterblattes bemerkbar. — Der. 


Unterleib war so wie bei einem hohen Grade der‘ 
Bauchwassersucht äufgetrieben, und in dieser hervor 
ragenden ‚nicht Auctuirenden Stelle höchst wahrschein- 
lich die tumescirende Leber befindlich. — Der: Ho- 
densack war sehr klein, und bestand mehr in einer 
doppelten Hautfalte, in welcher sich noch kein Hode 
befand, | | 
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Die gröfsten und merkw ürdigsten Bildungsabwei- 
chungen fanden sich aber an den Extremitäten vor, 
Beide Arme konnten nicht ausgestreckt werden, theils 


wegen muthmalslicher regelwidrigen Beschaffenheit 


des Gelenkes, theils wegen zu bedeutender Verkür«. 


zang der Muskeln; ; sondern das Strecken des Armes 
fand blos so weit statt, dafs der Unterarm mit dem 


Oberarme einen rechten Winkel formirte. Am lin- 


ken Arme war das Ellenbogengelenk an der äufsern 
Seite ‘des Armes befindlich, so dals bei der Beugung 


des Armes die linke Hand“ nicht von der rechten 


Schulter entfernt werden konnte, Beide Handgelenke 
waren vollkommen verkehrt, so dafs sich die Beuge- 

muskeln der Hand auf dem eigentlichen Handrücken 
befanden, da im Gegentheile die Streckmuskeln in 
der innern Handfläche lagen. Die Beugung der Hand 
' geschah daher so, dals der Handrücken sich auf die 
obere Fläche des Unterarms legte. Ebenso .beugten 


sich beide Daumen und der kleine Finger der rech- 


ten Hand nach aufsen;. die übrigen Finger zeigten 
in der Verbindung mit dem ersten Phalanz ein regel« 
mälsiges Gelenk, dagegen beugten sich die obern 
Fingerglieder dem Handrücken zu. Die Hüftgelenke 
waren wiederum regelmälsig beschaffen, dagegen das 
Knie am rechten Beine (ohne Kniescheibe) an’ der 
Stelle der Kniekehle befindlich, und der Unterschen- 
kel beugte sich daher nach vorn über den Oberschen- 
kel hinauf. Das Fulsgelenk war dagegen wiederum 


80 verdreht, dals sich der Fuls von der innern Seite En 


nach der äulsern beugte, Das Knie am linken Beine, 
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welches ebenfalls keine Patelle ‚bemerken liels, war 
nach aufsen gekehrt, so dals die Ferse bei der Beu- 

- gung des Unterschenkels auf die rechte Hüftgegend 

“ zu liegen kam. Die grolsen Fulszehen beugten sich 

“von den übrigen Zehen abwärts nach innen zu, und 
ebenso die kleinen Fufszehen abwärts nach aulsen. . 
Die übrigen Fulszehen hatten normale Gelenke, 


Das Herabsteigen eines Hoden, 2 Jahre nach | 
der Geburt | 


gehört n zwar unter die ungewöhnlichen Fälle, ist aber . 
nicht merkwürdig und würde daher hier von uns gar 


“nicht berührt worden seyn, wäre nicht der herabstei- 
gende Hode fälschlich für einen Bruch gehalten, und | 
manches unpassende Mittel dagegen angewendet wor- 


“ 


den. Ein anderes Kind in der Privatpraxis erkrankte 
auf eine solche Weise lebensgefährlich, indem nchm-« 
lich auf die Inguinalgegend ein Bruchband gelegt 
worden wär. Der Schmerz stieg dabei zu solch einer 
Höhe, dafs das Kind schrie- bis sich - Convulsionen, 
und endlich sogar, in Folge der weit umgreifenden 
Entzündung, Trismus einstellten, Blutigel auf die 
entzündete Stelle gelegt, warme Bäder, erweichende 
Cataplasmata, Milchklystiere und innerlich Calo- 
melpulver führten jedoch die Genesung wieder her- 
bei, und ‚ohne sönstige üble Zufälle stieg in beiden 
Fällen der zurückgehaltene Hode herab. (Herz Stud, 
Med, Wiehe,) 
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Vier Fälle von chronischem Wasserkopf | 


j 


wurden von uns behandelt,. und nicht ein einziger 
acuter, und in sämmtlichen Fällen befiel dieses Uebel 
sehr scrophulöse Kinder. Bei 2 dieser Patienten hatte 
die Krankheit eine solche Ilöhe erreicht, dafs die un- 
gewöhnlich erweiterte Pupille sich selbst bei dem Ein- 
fallen der grellsten Lichtstrahlen‘ nicht im Mindesten | 

verkleinerte, und sich abwechselnd ein bedeutendes 
_ Schielen einstellte, wobei die Aurch die Pupillen ge- 

zogenen und nach vorn verlängerten Axen der Aug- 
äpfel sich über der Nasenwurzel kreuzten. ‚Eins die=- 
ser Kinder hatte alltäglich 5, 6 und mehrere epilep- 
tische Anfälle, so dafs es sich kaum von einem er- 
- holt hatte, als es schon- in einen neuen verhiel. Aus- 
‘ser den übrigen Symptomen des Wasserkopfs, unter 
denen wir hier besonders 2 sehr ausgebildet sanen, 
“nehmlich ein unaufhörliches Abwischen des Gesichts, 
nach der Beschreibung älterer Kinder durch ein Ge- 
fühl veranlalst, als wenn Spinneweben das Gesicht 
überzögen , — und ein auffallendes Bohren des Hinter- 
kopfs in die Kopfkissen, worauf wir bei dem gleich- 
zeitigen Schielen schlofsen, dafs wälsrige Ansammlun- 
gen in 'sämmtlichen Höhlen des Gehirns statt finden 
 mülsten, — bemerkten wir roch den Abgang zahl- 
‚reicher $Spulwürmer und auffallende Säureerzeugung _ 
„Im Magen. Bevor wir daher andere Mittel anwende- _ 

ten, bemühten wir uns die Magensäure zu tilgens 

und eine Diät anzuordnen, wobei sich dieselbe nicht 
so leicht wieder erzeugen konnte, was namentlich . 

nach dem Genufs der Mehlspeisen leicht geschieht. 

| SIEBOLDS Journal, F" I. Bd, 2s St, %; 
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Wir PER nehmlich mit Nutzen früher das Calo- - 
mel, dessen Anwendung uns sehr nöthig schien, nicht 
reichen zu dürfen. Nächstdem verordneten wir, einige 
Wurmmittel, die den Abgang zahlreicher Würmer zur 

Folge hatten, ohne jedoch eine Minderung der vor- 

züglichsten Krankheits- Symptome hervorzubringen. 
Nachdem diels geschehen war, wendeten wir, der scro- 


„phulösen Disposition wegen, warme Bäder an, und 


empfohlen überhaupt ein diätetisches Verhalten, wel- 
ches ich hier der Weitläufigkeit wegen nicht um- 


‚ ständlicher glaube angeben zu müssen, da ich mich 
über diesen Gegenstand bereits in einer frühern Schrift 
- («Ueber die physische Erziehung der Kinder in den 


ersten Lebensjahren«) weitläufig genug ausgesprochen 
habe. Einige hefrige Fieberanfälle welche eintraten, 
und leicht apoplectischen Tod oder wenigstens ver-. 
mehrte Ausschwitzung im.Gehirn zur Folge haben 


‘konnten, nöthigten uns jedesmal Blutigel an den 
Kopf. zu legen. Aufserdem gaben wir Calomel mit 
' flor. Zinei und liefsen unausgesetzt die Brechwein- 


steinsalbe in die Stirn einreiben, bis sich grolge Pu- 
steln ausgebildet hatten, worauf die Einreibungen 
bis zur Heilung der Stirn hinter den Ohren fortge- 
setzt würden, und wir waren auch bei dieser Be- 
handlung, der die Anwendung des Kali causticumsyz 
‚das wir anhaltend in steigenden Gaben nehmen liefsen, 
folgte, so glücklich, das Kind so weit wieder herzu- 
stellen, dals die. epileptischen Zuckungen: gänzlich 
ausblieben, das Auge eine bedeutende Contractilität 


ä der ‚Pupille bei dem Einfallen der Lichtstrahlen 
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zeigte, das Kind lebhaf und mpnter wurde, und 
wir überhaupt kein Symptom der im Gehirn 
stattgefundenen Wasseransammlung mehr beobachte. 
ten; obwohl wir darum das Kind noch nicht voll- 
kommen für 'geheift erklären, weil bei scrophulösen 
Kindern mit dieger Disposition jedes geringe Fieber 
wieder neue Exsudation hervorbringen kann, (Herr 
Cand. Lippert.) | | 

Das zweite Kind hatte zwar diese epileptischen . 
Anfälle nicht, mulste aber oft von Schwindel und 
Betäubung befallen werden, denn es fiel plötzlich 


r 


ohne Vorboten auf den Erdboden nieder und lag als- i 
‘dann mehrere Stunden lang in einem betäubenden’ 
Schlafe. Der Erfolg der ganz ähnlichen Behandlung. 
war zwar erwünscht, trat aber wegen der aulserdem 
vorhandenen Rhachitis weniger deutlich hervor, we= 
nigstens in den Augen der Aeltern, welche begreifli- 
cher Weise die höchste Gefahr nicht in den Sympto- 
men des hydrosephalus, als vielmehr in dem Anblick 
der eich krümmenden Glieder, dem Unvermögen sich 
auf den Fülsen zu erhalten u.' &. Wu anlen, (Herr 
Cand. Med. Querl.). 
In den 2 übrigen Fällen war die Krankheit nur 
in einem gelindern Grade vorbanden, und wir hal- 
ten daher die specielle Mittheilung dieser Fälle kei- 
neswegs für nöthig. 





"Angina tonsillaris, 
Eine sehr unangenehme Kinderkränkheit, da 
sich die Patienten nicht leicht beschwichtigen lästen : 
Ya | 


fo. 
4 


und der Arzt aulser Stand gesetzt ist, ihren Zustand 
durch örtliche Mittel, namentlich durch Gurgelwas- | 
ser zu erleichtern, wurde zufällig von uns nur zwei« 

mal in der Poliklinik beobachtet. Einer dieser Fälle 

ist namentlich deshalb merkwürdig, weil. wir erst 
_ wenige Augenblicke vor dem Tode hinzugerufen 
wurden und einen Jauche- und Eiteradswurf in sol- 
cher Menge vorfanden, dafs es schiene, als wenn 
eine Vomica sich entleert hätte. — Tags nach. dem 
Tode unternahm Herr Cand. Ricklews in. meigem ° 
Beiseyn die Section, wo wir beide Tonsillen durch 
-Eiterung vollkommen verzehrt fanden, ferner wahr- 


. “ mahmen, dafs. die Entzündung sich über die Hälfte 





der Luftröhre des Oesophagus und der ihnen ‚zu- 
"nächst gelegenen Theile verbreitet, und bereite ihren ö 
Uebergang in Brand gemacht hatte, Nicht allein die 
Luftröhre und Speiseröhre wären mehrere Zoll lang 
gänzlich zerstört, sondern auch der ganze Gaumen 
und die Mündung der Nasengänge. . Di®Luftröhren 
‚ und Bronchien waren mit Eiter völlig überfüllt. 





*  Entzündlicher Zustand des Herzens und Ge- 
hirns bei einem siebenjährigen Mädchen, 


Dieser Zustand trat mit den heftigsten Delirien, 
weit hörbarem Herzklopfen , hervorgetriebenen Au- 
gen, dunkelrother Gesichtsfarbe und damit überein- | 
stimmendem Pulse ein und zwar bei einem Mädchen, 
welches nach starker Erhitzung des Körpers durch 
Laufen ‚niit nosh andern Kindern die Thorbheit be= 


f 
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gangen hatte, sich.mit den entblöfsten untern Thei« 
len ihres Körperg in einen sehr kalten Bach zu sez« 
zen. Unmittelbar nach dieser Veranlassung delirirte 
die Kranke, wurde nur mit Mühe von den eie be- 
gleitenden Kindern nach Hause gebracht, und gleich 
darauf auch unsere Hülfe verlangt. — Nachdem die 
Kranke ins Bette gelegt worden war, wendeten wir. 


sogleich die allgemeinen ableitenden Mittel, Clystire 


und Umschläge um die Fulssohlen an, verordneten 
unterdessen das Ansetzen von Blutigeln an den Kopf, 
‚das Abscheeren der Haare und Ueberschlagen der 
Schmuckerschen kalten Fomentationen und liefsen 
ein grolses Blasenpflaster auf die Gegend des unge- 
stüm klopfenden Herzens legen, wohin die Kranke 
stets unwillkührlich auch schon während des ersten 
Deliriens gegriffen hatte. Auf diese‘ Weise wurde 
zwar die grölste Gefahr gehoben; allein es trat ein 
gastrisch-entzündliches Fieber ein, welches noch über 
acht Tage währte, sonst aber keine Merkwürdigkeit 
zeigte, weshalb ich die weitere Heilmethode hier 
nicht nöthig habe weiter zu beschreiben, Die Kranke 
wurde hergestellt. | | 


- 





. XV. 
. Periodische Versetzung der Gebortskiaft 
auf Theile des Körpers, welche mehr 
und weniger von dem Uterus ent- 
fernt sind, so wie Erscheinungen 
und Folgen von solcher Versetzung. 
- Vom Professor Stein in Bonn. 





/ IE 
| 5, kann seyn, dafs ich nicht genau weils, was 


man irgend Besonderes über den Gegenstand, wel- | 


chen die Ueberschrift andeutet und welche die fol- 
. genden Beobachtungen erläutern sollen, schriftlich 
aufzuweisen habe; jedoch zweifele ich daran, dafs 
man bereits etwas darüber habe. Ich zweifele daran, _ 
-gage ich, es müste denn seyn, dafs man einige Aus« 
dehnung der Affectionen bey den falächen VVehen, 
z. B. Schenkelschmerz ‚-Kreuzschmerz, Stuhlzwang» 
Urintröpfeln etc, mit dahin zählen wollte. 

Freilich ‘machen eben solche-Zufälle bei den fal- - 
schen Wehen, bei der sogenannten krampfhaften 
Ausartung der ei » nämlich Kreuz- 


' 
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schmerz etc. Theile der anomalen Aeufserung der \ 
Geburtskraft ‘überhaupt und eine. Aeulserung. dersel- 
ben aufser dem Uterus insbesondere‘ aus, allein 
es soll dennoch das, was nunmehrf ‚hier darzustellen 


. wäre, etwas davon merklich verschiedenes seyn. Hier 


“nämlich soll es vielmehr solchen Erscheinungen bei 
der Geburt gelten, welche theils in vom ‚Üterus 
entfernteren Theilen ihren Sitz haben, theils 80 
statt. haben ,- dafs während ibrer Dauer alle ‚früber 
schon stattgehabte Aeufserung von Triebkraft im 
Uterus »cessirt und umgekehrt mit ihrem eigenen 
Cessiren. die Triebkraft im, Uterus wieder eintrittr 
Ja, zugleich ‚sind die Erscheinungen, denen e8 bier - 
gelten soll, solche, welche bald wichtige. Folgen | 
haben, bald Irthum in Beurtheilung des Geburts 
standes veranlassen.. | EL 
Nach dieser allgemeinen Andeutung eines gewissen, ‘ 
und zwar grofsen - wie wichtigen ; Unterschieds zwi-. . 
schen der einen und der andern Sache, nehmlich, 

. zwischen jener so gemeinen und lange bekannten. 
Ausdehnung der anomalen Geburtskraftsäufserung und: ” 
. der hier abzuhandelnden besondern und noch unbe- _ 

er achtet. gebliebenen Art derselben, ist nicht nur schon 
Wichtigkeit der neuen ‚Sache, sondern auch Manch- 
Folt ihres Ausdrucks abzusehen, Eben nach solchem 
Manchfalt im Ausdrucke, nach solcher Verschieden- 
heit der Erscheinungen, ihres Sitzes nehmlich, sO 
wie ihrer Art und Folgen ‚selbst, wird offenbar | 
nichts seyn, was 80 leicht, so bestimmt und go.-um- 
fassend mit dem Ganzen bekannt machte, als ‚die 





u 
Fälle, welche eben mich einst auf die Sache aufmerk« 
sam machten und zunächst mich selbst belehrten.. 
Sie, diese Fälle, sollen darum auch folgen; je 
:doch kann ich nicht dazu schreiten, ehe ich nicht 
angedeutet habe, wie 'sie gerade einer ' dermaligen 
Stimmung in der Geburtshülfe entsprechen: Ist es 


nämlich nicht unsere Zeit, welche mehr als eine 


frühere darauf achtet, dals die Geburt mehr sey ale 
die Sache eines einzelnen Theils des Körpers allein ? 
Und eben so, dafs sie mehr. sey als blos ein mecha- 
nisch bedingter Vorgang? Da dem so ist, so .muls 
‘es denn besonders willkommen seyn, ‘theils neue 
Beweise für das Eine und Andere zu erhalten, 
‚theils neue Seiten der Wichtigkeit der Theilnahme 
des ganzen Körpers an dem Geburtegeschäft zu er- 
blicken. Ä 


die Sache ist, und wie sie dem noch so eben Ange 
deuteten genügen, | | 


Fall. In Wilde Wehe alternirend mit Affection - 


des Kopf, und zwar mit Gesichisschmerz. 


a Eine junge Dame, welche von ansehnlicher Gröfse, 


jedoch schwächlich war, kam zum: zweitenmal zur 


Geburt, Die Rechnung der Schwangerschaft stand 
mit der Stärke des Leibes im Widerspruche. Der 


Leib nehmlich war ungehieuer grofs, dennoch aber 
war, der Rechnung nach, nur erst das Ende des 7ten 


Monats da. Vebrigens befremdete dies wenig, da 


man schon gleiche Erfahrung bei der ersten Schwan, 


Die Fälle selbst mögen nun näher zeigen, was 
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 gerschaft gemacht hatte, Und so wie damals die 
Gröfse des Leibes auf einem Uebermafse von Wasser 


beraht hatte, sa schien dies auch für. diesmal der _ 


Fall zu seyn. Für.den besondern Antheil des Was- 
sers an dem Leibe sprach eben die aulserordentliche 
Spannung des Leibes, so wie die aulserordentliche | 
Beweglichkeit des vorliegenden Kopfay. welcher ats 
überdem als sehr klein anfühlte. . 

Es war schon sehr lange mit der Gebart zuge- 
bracht worden, und dennoch war der Muttermunds 
obschon dünn, doch zioch klein, Seit ‚einiger Zeit 
waren auch! die: WVehen : mehr. irregulär ‚geworden, 
besonders verrieth Schmerzhaftigkeit derselben, so 
wie Unruhe und Kieinmurh er Person, dafs Runp 
im Spiele war. ir. | | 

Ob ich schon, nach so aaihe Erfahrung, vor- 
aussah, dafs der Ablauf der Wasser bei solchem Ueber- 
 malse desselben ‚endtich: das Hauptmittel zum Vor- 


schreiten. der Gebürt: ‚abgeben werde; ja, dals eben | 


es auf die zweideutige Aeufserung 'der-'Geburtskraft 
Einfluls haben werde, so wollte ich doch zunächst 


«  gelbst noch mit der Zeit und bei einem innern Mit- . 


“tel die Sache etwas "abwarten, und so insbesonder® 
noch einige Erweiterung des Muttermunds erwarten. 
Das innere Mittel war am wenigsten ein solches, 

. was etwa heftige Nebenwirkung hätte haben Können. 
Der etwas gereitzte und volle Puls hatte 'nehmlich‘ 
Ä lediglich in der Auflösung einer Unze Glaubersalz 
das Heil suchen lassen, _ Aber hiervon wär kaum das 
eine- und anderemal genommen worden; als ziem- 


1 


Fall 2. Plötzliche entzündliche Affection .eines 
Auges statt des Gesichisschmerzes, 


Das Frauenzimmer des ersten Falles hatte eben 
nach jener Geburt mehrmalen geboren, und mehrere 
Jahre waren es, dals sie von den Zähnen her wenig 
oder nichts mehr gelitten hatte. Endlich begann wie- 
der ein Geburtsstand. 
| ‚ Diese Frau, welche seit 8 Jahren an Stärke und 
Kraft ihres Körpers zugenommen hatte, war in die- 
‚ser Schwangerschaft’ öfters von so rothem glühendem 
Gesicht, als leide sie An Congestionen 'nach dem 
Kopfe. Ich hatte deshalb einmal zu einer Venäsec- 
tion gerathen, allein es war dieselbe unterblieben. 


Es war nun zum zweiten Geburte-Stadium ge- 


kommen, ‘ale man mich von dem Vorgange der Ge- 
burt benachrichtigen liefs und zu der Frau einlud. 


Ich fand die Gebärende in einem vor kurzem‘ 


eingeriommenen Zimmerchen, was etwas kühl war. 
Die Wirkung von der kühlen Luft schien sich auch 


bald zu zeigen, es lielsen nehmlich, wie solches #0 _ 


oft geschieht, die Wehen an Häufigkeit und erde 
nach; ja, bald blieben sie ganz aus. 
Aber kaum war man solchen Stillstand recht inne 


geworden, als die Frau über Schmerz im linken 


Auge und Schmerz oberhalb desselben im‘ Kopfe 


klagte. Der Schmerz nahm sogar alsbald zu, das. 
| Auge würde roth und trübe, und man mulfste ein 
‚Tuch um ‚Kopf und Augen binden, Die Wehen. 


blieben gänzlich aus, 
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Jetzt hel mir jene ‚frübere Geburt ein. 

Der Gatte der Dame trat in das Zimmer, als so 
eben Auge und Kopf verbunden worden waren. Ich 
theilte ihm meine Erinnerung von der vorigen Ge. 
burt und die mir anscheinend ähnliche Erschei- 


‚nung bei der gegenwärtigen mit, und setzte die Prog- 
".nose hinzu, die ich mir sonach selbst bildete, nehm- 


lich dafs vermuthlich die Affection des Auges, gleich 


‚früherhin der Gesichtsschmerz, höchstens die eine oder 


andere Stunde dauern werde, und dals ihr dann. entwe- 


der wilde oder gesunde Wehe alsbald folgen werde, 


In dieser Meinung mufste ich um so mehr be= 
stärkt werden, als die Gebärende, welche unserer 
Unterhaltung über den interessanten Gegenstand zu» 
gehört und welche. dabei von Versetzung: aufei- 
nen.schwächern oder leidenden Theil gehört 
hatte, mit einzusprechen anfıng; und‘ insbesondere: 


'ausdrückte, dafs das Jinke Auge schon vor vielen 


Jahren ein leidender Theil gewesen sey, und dals 
ihr sogar noch in ‚neuerer Zeit der Gebrauch dessel- 
bsn öfters schwer gefallen habe. | 

Die Temperatur des Zimmers und die Bedeckung 
der Gebärenden waren verbessert worden — uni 
wirklich dauerte es hiernach kaum eine Stunde, so 


"änderte sich die Sache, der Schmerz etc. im Auge 


war wie weggeflogen, die Frau warf das Tuch, was 
um den Kopf gebunden war, hinweg und griff als- 
bald zu ‚der Handhabe, um einer eintretenden Wehe 


“Nachdruck zu geben, Das war wohl eine echr acute 


Augenentzündung! ! 
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I; Die Geburt: verlief nun öhne Änstols. 


Solche Wiederholung der Sache, bei einer Per 


son und in sa. veränderter Form macht gewils die 
Sache doppelt interessant. 
\ 
Fall 3. Wechseln der Geburtsthätigkeit mit 
heftiger Affection der Verdauungswerkzeuge 


und namentlich anhaltende und heftige Aus 


leerungen in entgegengesetzter Richtung, 


Nicht blos interessant, sondern auch practisch- 
wichtig wird schon der folgende Fall, und noch 
mehr werden. es zum Theil spätere Fälle. 
Eine Frau, ohngefähr 38 Jahre alt, dem Um- 
fange ihres Körpers nach robust, "ging jetzt mit 
einer Zwillingsgeburt um. Ä 


Zwischen dieser und der zuletzt vorausgegange« 


nen Geburt- waren mehrere Jahre verflossen, denn es 


_ war ihre Gesundheit in dieser Zwischenzeit sehr an- 
‘gegriffen gewesen, Besonders grolse:Schwäche der 


“ Verdauungswerkzeuge mit manchen hysterischen Zu 


"fällen hatten ihre Leiden ausgemacht, Und den Ur- 
sprung dieser Leiden schrieb sie selbst einem Blut- 
Ausse, oder vielmehr der Artder Behandlung 


eines Blutflusses. bei der letzteren Niederkunft zu. - 


Sie war damals mit den so übelen kalten Umschlä- 


gen auf den Leib milshandelt worden; wahrlich: 


ein richtigeres Gefühl hatte diese Frau wie so manche 
Aerzte! Sie war der vernünftigen Meinung, dafs ihr 


% 
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damals nicht ihr- BlntAufs, sondere die scheufsliche 
Erkältung des Bauches geschadet habe. *). 


‚Jetzt, wo ich zu dieser Geburt hinzutrat, waren 
seit 12 Stunden Wasser abgegangen, dennoch aber 
gar keine Geburtsthätigkeit merkbar, wohl aber eine 
. gewisse en der Person mit härtlichem 


„ 


„ Noch' jetzt sieht es mit den Ansichten der wenigsten 


Aerzte so gut aus, wie mit dem Urtheile dieser Frau. 





Möchte man sich doch zweierlei gesagt seyn lassen; 
als: Einmal, dafs die meisten Blutflüsse nicht von 
der Art sind, dafs sie nur irgend Mittel. bedürfen 5 
mit anderen Worten: dafs die meisten Blutflüsse nach - 
der Geburt von der Art sind, dafs vielmehr der Blut- 
abgang selbst nöthig ist, um die allgemeine und stär- 
kere, also die regelmälsige, Zusammenziehung des Ute- 
rus, mit welcher denn eben der Blutflufs aufhört, ein- 
treten zu lassen.’ So ist es um so mehr mit jedem. 
Blutflusse , je deutlicher, Krampf dabei ist, also vor . 
allem bei dem Falle mit placnta üncargerai@'; 5 und .dar- | 
_ um ist schom so manches Mittel, so schlecht es auch | 
war, zum Ruhme grofser Trefflichkeit gelangt; ja, das 
Glück haben Mittel mit einander gemein, die von der 
verschiedensten Art sind. — Zum Andern möchte 
man sich gesagt seyn. lassen, dafs unter den wenigern 
Fällen ‚der Blutflüsse, welche allerdings gefährlich sind 
‘und welche Mittel zu ihrer Stillung bedürfen, den- 
noch ‘wieder eine Verschiedenheit und zwar eine solehe 
ist, dafs die einen (insbesondere die, wo, wie solches 
bei dem’ sehnigten Anhange der Ds ist, beson- | 
derer: Gefäfszustand die nähere Ursache des anjlauern 
den Blutflusses ist) gar nicht einmal solche Mittel hei- 
schen, welche auf das Organ überhaupt; auf die Soll 


t 
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Pulse und öfterem Erbrechen. Das Erbrechen war 
insbesondere alsbald da, wann sie. nur irgend etwas 
verschluckte. Die Stärke des Leibes liefa Zwillinge 
wähnen, Der Hintere eines Kindes steckte im Bek- 
ken und liels kein starkes Kind annehmen, eben 
darum aber um so, mehr noch ein zweites Kind ver« 
 muthen, . 


eitation der Zusammenziehung des Ganzen hinwirker, 
sondern nur solche, welche auf die Quelle des Blutes 
unmittelbar wirken (daher in diesen Fällen die 
völlige Trennung der Placenta um des dabei statt fin- 
denden gelinden Reizes willen 'auf diese Theile, so wie 
um nochmaligen Anbringens der stiptischen Injectio: 
nen auf eben diese Stellen anwendbar ist); — also 
die Einen gar nicht einmal solche allgemein wir- 
kende Mittel heischen, für die Andern aber (nehm- 
lich für die von wahrer ftonie) statt solchen Gebrauchs 
” des kalten Wassers, nehmlich statt der Umschlä- 
ge, vielmehr das Besprengen des Leibes mit kal- 
tem Wasser night nur ein heftiger, sondern auch, 
nach Voraussetzung eines stets bald erfolgten Abtrock- 
nens des Leibes, stets neue Empfänglichkeit für sich 
‚findender Reitz sey, welcher überdem nicht die übele 
Nebenwirkung von anhalte nder Kälte und Nässe 
auf dem Bauche habe. — Genauere Erörterung die- 
ser Gegenstinde späterhin in diesem Journale, 

(Man lese doch des Herausgebers Fr auenzimmer- 
krankheiten, 2r Bd. 3te Abthl.: die Krankheiten der 
Wöchnerinnen 4tes Kapitel: von den Blutflüssen ' 

+. 65 u. 71, um sich zu überzeugen, dafs derselbe die- 
sen eiedn Gegenstand nicht übersehen hat, 
Anmerkung des Herausgebers.) 
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Ob 'nun 'schon der ‚Stillstand : der A: ver+ 
bunden ‚mit dem bärtlichen Pulse und den ‚örtlichen 
Affectionen die Geburtskraft. deutlich genug peya 
liels, so. wollte ich doch, in Erinnerung des. Blut- 
finsses bei der frühern ‚Geburt und nach Anschlag» 
dals die dermalen so ausgedehnte Gebärmutter schon 
an sich nach der Geburt einen Blutfluls geben möge, 
die Aderlals zu umgeben aarhen: ich versuchte dels- 
halb das Glaubersalz. 


Nachdem, mehrere Gaben“ Asssaiban ch 


worden waren,.. blieben: jedoch andere bei der Frau 
und. das. Erbrechen liefs überhaupt .nach.. Ich, bju 


keineswegs so für meine Mittel, eingenommen, dalg - 
ich nicht.eben, so gerne zugeben möchte, das unmit- 


telbar vermehrte Erbrechen, und eine damit bewirkte 
Herabstimmung der aufgeregten Theile habe zunächst 


selbst, wenn auch nur zum Theil, das bewirkt, was 


das Antiphlogisticum habe bewirken sollen; — genug; 


ein Zeichen des Krampfes war entfernt und selbsr 


die gänzliche Webenlosigkeit war nicht mehr da, 


So waren einige Stunden verflossen — un es 


war, wie gesagt, "wenigstens einige Spur’ von 

\ Wehen da, als Meconium abging und der im Becken 
stehende Hintero Geschwulst angenommen hatte, 

Jetzt war freilich um des Kindes willen Be 


schleunigung der Geburt nicht aufser Acht zu; lassen, 
Ich griff zur Zange;: weiche mehr noch durch 


| Hervorrufen ' der Wehen als durch Stellvertreten 


derselben wirkte: denri wer wollte zu unserer 


" Zeit nicht wissen, dals es eben so "bedenklich ist, 
Sıznorns Journal, vı.Bd.2sSt. zZ 
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eine Fufsgeburt (bei lebendem Kinde) -ohne We- 
hen zu betreiben, als es gewils ist, dafs die Wirkung 
der‘ Zänke, die man die dynamische nennen 
“ könnte,”) eben bier leicht eine PrOlAye ist, als die 
"mechänische.**) 
Die eingeschobene Zange blieb anch nicht ‚ganz 
ohne’ Einfluls auf die Wehen, so, dafs‘ dieser Theil 
der Zwillingsgeburt bald abgethan war. Jetzt war es 
spät am Abend. Der vorliegende Theil des zweiten 
Kindes war der Kopf und es wurde darum um so 
mehr ‘das Weitere der Sache Zunächst‘ -der- Natur 
überlassen. Ueberdem wären ‘auch die Velashente des 
zweiten Kindes noch unversehrt. 2 
‘ Des folgenden Morgens 8 Uhr war der Stand 
der Dinge noch ganz derselbe. Aber die Frau zeigte 


9) Auch diese dynamische Wirkung der Zange ist. von 
dem Herausgeber nicht übersehen. M. s. dessen Lehrb. 
“der pr. Entb. 3te Auf. %. 456. Num, 4. und $. 458, 

**) Wer übrigens auch seine Ansicht von der Wirkung 
der ‘Zange blos :auf die mechanische beschränken 
wollte, der hätte sich nicht’ vor der am Steisse ange- 
‚legten Zange. zu fürchten , denn sie umfasset und _ 
‚drückt da schonend genug, 

(Der Herausgeber fürc htet die Zange auch nicht und 
hat noch jeder Zeit lebende Kinder ohrie Nachtheile 
"von Driück, Quetsehung oder sonstiger Verletzung der 
Theile“ damit zu Tage gefördert; nur«bedient er sich 
 »seinar. Zange mit der;geringern Kopfkrümmung gleich 
‚ „derjenigen an der ursprünglich Levretschen. M.. 
des Herausgebers Lehrbuch, der pr. Entbindungskunst, 
‚Ste Aufl. Nürnberg 1821. $. 411 und 472, 
Anmerkung des Heran sgebers.) 
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Burst und sogar Verlangen nach der frübern Arznei 


(Glaubersalz in Wasser mit Himbeersyrup. ) 

' Gegen Mittag trat wieder Erbrechen ein, "und zu 
dem Durst war etwas Hitze hirizugetreten. Von G« 
burtsthätigkeit war keine Spur; Gegentheils' gesellte 


‘sich nöch Durchfall zu dem Erbrechen, welcher jedem _ 


einzelnen Erbrechen genau folgte, Alles, wäs: gm 
nommen‘ wurde, beschleunigte den Eintriten eines 
Erbrechens etc, _ | CIE 

Diese Anfälle size be F EPNERER und 
Heftigkeit, und eben mit dieser Heftigkeit-hielß, die 


Sache fast mehrere Stunden. an...; Zt 4 


Man war schon besorgt um das Leben der, A 


Nur 'die Frau: selbst, so wie- ich, waren ziemlich ru- 
hig dabei, ‚Die F rau meinte:;,. sie sehe: meiner Rube 
an, dals ich die Sache auszulegen wisse, ' Freilich, 


hatte ich’ sie auch schon. damit zu beruhigen;gesucht, 
dafs ich gesagt, es werde das. Erbrechen etc, ,.che man, _ 
es sich versche, von selbst aufhören, und dann. dig, 


Wehen eben. so schnell da. seyn. et aeg Kihlah 


‚Die Frau nahm während jenes 30. interoaeanteng 
alsi heftigen :Anfalls nichts. lieber, und mit: mehr. Ver- 


‘trauen. als: daun und wann "etwas. von dem. schon, 


angegebenen Glaubers alz; ich Jiefs sie dieser Nein 


gung folgen... Warmes. Verhalten, besonders, \Yärmg, 
“auf den. Leib angebracht, :war. das, was darneben 


sorgsamı bedacht. wurde,. . i 
Auf den Rath Anderer antike ein ‚destllirtes: Was. 
ser mit Opiami innerlich, 80, wie ‚dann äulserlich aro=, 


it 


matische: Bidieibiingen versucht werden. Von. seraterm- 
zZ 2 


D 
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wurde nur ein Löffel voll genommen, indem die 
Frau entschiedene Abneigung darwider zeigte. u 
Der ganze ausgezeichnete Vorfall hatte endlich » “ 
4 . wenn auch freilich unter Abwechselung, zwischen . . 
u 


Hefiigkeit: und Nachlafs volle ı2 Stunden consumirt. | 

Fast plötzlich gab es endlich einen gänzlichen 

Nachlals, und kaum ‚glaubte man sich dessen zu über- 
zeugen, als — Wehen kamen, mit den Weben Muth | 

und Kraft, als sey nichts gewesen; das schon früher 

bewiesene, Zutrauen der Frau zu mir. war nun be- | 

sonders gro. Er De Sr 

Die Wehen wurden bald recht lebendig und 

wirksam) a TE ER | Be . 

-©: Da: war also wieder einmal ein geschwäch ter 

Theil,’ der in die Sphäre des Geburtswelens gezo« 

gen war! Eu a ER en 

3° 'Ob:ich schon s9 oft bei dem Krampfe, und zwar 
nach langer Dauer und bei gewisser: Heftigkeit des- 
selben, Erb rechen (als die so gemeine Erscheinung: 
dabei ) gesehen hatte, welchem dann feuchte Haut und’ 

- Kachläls der Schmerzgefühle, überhaupt ‚der wilden 
Wehe;'zu folgen pflegt, so hatte ich.doch eben ein, 
sölches Erbrechen nie so gesehen, ‚dafs: ieh irgend 

Anzeige’davon hätte absehen mögen; auf..Beschleu-: 
nigung' der Geburt zu denken. Es’waren deshalb. 
bei mir: schon lange’ Zweifel gegen die bekannte In-, i 
dication, nehmlich anhaltendes Erbrechen, zum. 
Gebrauche der Zange" entätanden. - Dafs: ich auch in 
' _ diesem Erbrechen nicht wirklich Anzeige dazu sahy: . 
kat die ‘Sache wohl gezeigt, inzwischen: :hatte,ichi:80: 
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doch wenigstens etwas gesehen, wovon sich wohl 
sagen liels, dafs vielleicht eben seinesgleichen demje- 
nigen vorgekommen seyn‘möge, der die Indication 
zuerst aufgestellt hat. Ich hatte mich solchermalsen 
auch, um dieser Erfahrung willen, des Falls zu er 
freuen. gekabt, | 


Fall4 Ein Beschränktseyn der Erscheinungen _ 
der Geburtskraft auf die Hülfskräfte; ob als 
Wechsel mit dem Krampfe, oder als eine ei» 


gene Art des Krampfs ? 

Es war in den ersten Jahren meiner Braiis; dafs 
mir eine 25jährige Erstgebärende von starkem, sehr 
muskulösem Bau zur Behandlung zufiel,. Die Per- 
son zeigte eine besonders grolse Neigung zu dem 80- 
genannten Geburtskrampfe, denn schon die sanfteste 
Untersuchung zeigte sich wohl als zureichend zu 
Bänzlicher Umwandlung des Wehenzustandes.- Es 

‚wurde dann auch alles Untersuchen vermieden und 
= Ruhe so wie Wärme beobachtet, aber dennoch wurde 
eine gute Aderlals nothwendig, Und bei dieser. Ader- 
‚lafs war wohl nichts so sehr verfehlt, als dafs sie 
nicht noch stärker gewesen war. i 
Weil dann nun eine Aderlals von ı2 Unzen 
‚ nicht genug gethan batte, so wurde zunächst das 
Glaubersalz nachgebraucht; ja, es wurde endlich mit 
erneuertem Gebrauche von Salz auch das Hyosciamus- 
extraet in starken Gaben verbunden. 

Wenn nun auch gleich das letztere Mittel, sammt 

der Zeit selbst, günstig wirkte, so war doch zumächst 


1 ® 
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die Besserung mehr nur so, dafs die Schmerzgefiihle 
abgenommen hatten, als dafs die Geburtsthätigkeit 
| regulär gewesen und also die Geburt vorgerückt wäre, 


‚Dennoch schien es eine Zeit lang so, als wären 
die kräftigsten wie reinsten Wehen da. Die Frau 
nehmlich, nachdem sie mehrere Stunden in leidlich 
gutem Befinden zugebracht hatte, ja, nachdem end- 
lich alle Hitze so-wie alles Schmerzgefühl hinweg war, 


fin» endlich auch an, richtig absetzende, schmerzlose | 


’ und heftige Triebe zu äufsern, so dals man nicht 
- anders glaubte, als dals das Geburtsgeschäft in dem 
besten Gange sey. Es nahmen sogar diese Triebe 
bald so an Heftigkeit zu, dals. die Frau, zu Unter« 
stützung: ihrer Hände und: Fülse, den nahe stehen- 
den Geburtsstuhl einzunehmen wünschte, 


Es wurde auch der Stuhl eingenommen, da ins 


besondere die Temperatur des Zimmers nicht befürch- 
' ten liefs, dafs der Wechsel des Lagers den Krampf- 
zustand wieder herbeiführen möchte. 


» “ ä 
Wirklich blieben .sich auch jene Triebe ganz 


gleich, und am wenigsten nahmen sie etwa an Stärke 
und Häufigkeit ab. Eben die Heftigkeit der Triebe 


‘war so, däls man darnach das 4te Stadium der Ge- 


burt gelten lassen konnte, Man erwartete dann sol- 


chermalsen, dals nunmehr, nach langer und lästiger 


Zögerung, die Progressen um so grölser seyn wür- 
den. ‚Aber wie war man befremdet, ‘als man sich 
endlich mittelst einer Exploration um die Sache nä- 
-her erkundigte, zu finden, dals auch keine Spur von 


Wirkung solcher, dem Aeulsern nach so kräftigen 


#* 
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Triebe da. war, Genug, nicht. einmal der Mutter- 
mund war irgend verändert, geschweige denn dals 
der Kopf vorgerückt' wäre; ja, die während solcher 
Triebe in die Theile gelegten und da beobachtenden 
Finger spürten anch nicht das Mindeste von densel- 
ben; nichts veränderte sich; nichts drängte heran! 
Ich kann sagen, nie eben mehr überrascht wors 
den zu seyn. Nie habe ich reinern und kräftigern 
Ausdruck der Wehen, in so weit sie durch die so. 
genannten Hülfskräfte dargestellt werden, gesehen: 


‚.Schmerzlosigkeit, in. und aulser dem Triebe, war völ- 


. ligda, undKräftigkeit trafmitrascher Folge deut- 


lich absetzenden Triebes genau’überein, Ein aus 


 schlie[sliches Ergriffenseyn der Theile, welche‘ 


die Organe der sogenannten Hülfskräfte ausmachen — 
ein ausschlielsliches fi (ürgriffenseyn derfelben, 
sage ich, von der Geburtskraft war wohl in dem 
Fall das, was, bei diesen angegebenen s0 heftigen 
wie frachtlosen Trieben zunächst anzunehmen steht» 


. oder wenigstens scheint, anzunehmen zu seyn, 
X | 


Die angegebenen Erscheinnngen mögen ausgelegt 
werden wie sie wollen, so bietet sich mit ihnen auf 


jeden Fall einmal eine Veränderung des frühern 
Zustandes in Art und in $Stelle dar, zum andern. 


bietet sich. eine ganz singuläre Erscheinung — nehm- 
lich ledigliche Action der Hülfskräfte dar. | 
Ich gestehe, dafs ich nicht recht weils, wie ich 
diese sanscheinend auf die Hülfskräfte beschränkte, 
übrigens gesund scheinende Geburtskrafisäufserung 


für sich nehmen solle, geschweige, wie ich sie zu 


u 
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den frühern Fällen, oder überhaupt zu den Verfez- 
"zungen der Geburtskraft stellen solle; ich will aber 
auch weder mir noch der Sache einen Zwang anthun, 
sondern vor der Hand alles weitere dahin gestellt | 
seyn lassen. Muls ich mich inzwischen auch hiermit ih 
begnügen, so will ich doch nicht verge:sen haben, h 
darauf aufmerksam zu machen, wie solches Allein- 
wirken der Hülfskräfte überhaupt zu mancher Täu- 
schung (wovon sogar noch sogleich unten Beispiele 
‚folgen sollen) Veranlassung geben kann, und wie es 
deshalb überhaupt eine gewisse Beachtung verdiene *). 





Man wird übrigens den Ablauf dieser Erschei- 
nung, so wie der Geburt überhaupt, wissen wollen; 
‚es war dann solcher im Allgemeinen folgender, als; 
Nach einiger Zeit verlor sich jenes Treiben der Bauch- 
decken und des Zwerchfells, es folgte darauf einiger’ 
Ruhestand — und diesem Ruhestand folgte, leider! 
wieder wilde Wehe, wie sie früher da gewesen war. 
‚Erst wieder nach längerer Zeit gab es Nachlals und 
mehr und weniger Anschein von reiner Geburtsthä- 
tigkeit, so wie dann nur langsames und geringes 
Vorschreiten der Geburt, Als endlich. die Sache so 
weit gekommen war, dafs die Zange einige ‘Wirk- 
“ samkeit von sich absehen liels, wurde sie, um dem 
langen Leiden der Person ein Ende zu machen, an- 


 *) Wer möchte zweifeln, dafs es Fälle umgekehrter Art 
gebe, nchmlich solche, wo sich die Geburtsthätigkeit 
auf den Uterus beschrünke, so dafs von daher Ueberra- 
schungen entstunden, so wie auch wohl insbesondere 
falscher Anschlag der Dauer der Geburt etc. 


“ 
’ 
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| gewendet — und mit vieler Mühe, sO wie mit einem 
todten Kinde, endete die Sache. r | 

Ich habe mir bei diesem Falle stets zum Vor- 
wurfe gemacht, die Antiphlogistiea nicht gleich 
kräftig, so wie überbaupt nicht mehr. gebraucht zu | 
baben, als geschehen war, | | 


—,——— 


Zufällig traf ich einst mit einem Kunstgenossen 
zusammen, als er von einer Gebärenden gekommen 
‘war, Er theilte mir über den so eben gehahten Fall, 
oder vielmehr über die Person an sich, mehreres mit 
was ich hier; um gewisser Aehnlichkeit willen, mit: 


den Erscheinungen des obigen Falle, kurz wiederho- | 


len will; alsı Er war bei zwei Niederkunften der 
„Person gewesen, und wie es ihm diesmal dabei ge- | 
‚gangen war, 80 auch gerade das frühere mal; nehm- 
lich: Bis zu dem Wassersprunge war das Geburtege- 
echäft von ganz gemeiner Art gewesen. Kaum waren 


aber die Wasser gesprungen (also da wo so oft über > 


mehr und weniger grofser Veränderung des Uterus, 
Abweichung der Geburtstbätigkeit, offenbarer oder 
versteckter Krampf eintritt); als der Ausdruck der 
Wehen so heftig, war, dals man wohl die Person 
hätte halten müssen , indem sie eben; über der Hef- 
tigkeit der unwillkürlichen Anstrengung, ihrer selbst 
gleichsam nicht mächtig war. Man glaubte sonach, 
das Kind werde präcipitant hervortreten, allein, zum 
Verwundern! blieb vielmehr die Sache fast ganz und 
gar ohne alle Fortschritte, Nachdem dies Wehenspiel 


Er 


einige Zeit gedauert hatte, nahm der gewaltsame Aus- 
druck desselben ab, und es war, als sey die Person 
etwas erschöpft. . Nunmehr aber, nebmlich bei auf- 
fallend schwächerm Ausdruck der Triebe, hatte ge 
rade umgekehrt das Vorrücken der Geburt statt. 


Bei Beleuchtung der Fälle, welche. mir, aulser 
den schon mitgetheilten Fällen, für gegenwärtigen 
Aufsatz zu Gebot stehen, macht mich manches un- 
schlüfsig, wie ich sie aufeinander folgen. lasse; ja, 
ich möchte mich dabei wohl fragen, ob ich nicht 
einen derselben vielmehr schon gleich zu Anfang 
hätte sollen auftreten lassen, statt ihn jetzt wohl gar 
-eret nach einem andern folgen zu lassen. Ich weils 
es unter den Umständen nicht besser zu machen, 
'als dafs ich wenigstens eben a Fall nicht länger 
zurückhbalte; also ' | . 


Fall 5. u 


In der Gebäranstalt zu Marburg lielsen sich 
bei einer Person manche belästigende Zufälle krampf« 
hafter Art gleichsam als Prodromen der Geburt sehen. 
Sie brachte dabei auf dem Bette zu. 

Piötzlich war von jenen Klagen keine Rede mehr, 
dagegen trat ein neuer und 'eigener, wenn auch ganz 
‚ schmerzloser Zufall ein; nehmlich: die Person konnte 
die Augen nicht öffnen; es waren die Augenlieder 
: wie: zusammengeleimt. Ob ich solches einem Spas- 
mus, oder einer Lähmung, zuschreiben sollte, und 
wie ich den Zufall nennen sollte, wulste ich nicht, 

Dieser neue Zustand dauerte 2 Tage an. 








- welcher in der Nähe der Person wohnte und welcher 
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So auffallend mir die Sache auch war, so: bielt 


ich sie doch für nicht mehr als vorübergehend, ins- 


besöndere so, dals sie von den ernstern Geburtsan- 


‚stalten gleichsam wiederum verdrängt würde. 


. So war ihm dann-auch damit, indem sich die 
Augen sogar fast plötzlich wieder eröffneten und nun- 


“mehr alsbald Schleimabsonderung in den Genitalien 


(die bisher ‚wenig merklich gewesen war) und un- ' 


„ zweideutige Wehen einfanden etc, 


Nach diesem Falle, der sein Besonderes ganz zu 
Anfang der Geburt gehabt hatte, gehe ich zu solchen 
Fällen, wo umgekehrt der letzte Tbeil der Geburt, 
das Nachgeburtsstadium, mit gewisser Auszeichnung 
vorkommt, über ; also 


Fall 6. 

_ Man rief mich (es war dies schon in Bonn) 
mitten in der Nacht zu einer Frau, wo die Hebamme 
von öfterm Blutabgange bei dem Nachgeburtsge- 
schäfte Gefahr fürchtete, | 

Da ‚mir der Bote sagte, dafs das Blut absetzend 
abgebe und dafs die Person Schmerz habe, so be- 
schied ich ihn, dafs es zu Stillung der Blutung mei- 
ner nicht bedürfe, so wie, wenn es eine andere Art 
von Blutung sey, mein Hinzukommen zu epät seyn 


werde. 


2 


Kaum war der Bote hinweg, als einer der Stu«: 


‘dierenden, welche das geburtshülfiiche Clinicum be- 


suchten, bei mir erschien, "Dieser junge Mann,., 


+ 
”- 
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sje schon früher in dem medicinischem Clinicam be- 
handelt hatte, war binzugerufen gewesen, weil die 
Gebärende angeblich von einer Ohnmacht befallen 
worden war. Eben er, da er die Sache von Seiten 
der Folgen des Blutverlusts für gefährlich hielt, war 
von da zu mir geeilt. 

Durch den Umstand, dafs der Fall einem meiner 
jungen Leute lehrreich werden könnte, ward ich be- 
wogen, sogleich zu der Frau mitzugehen. Die an- 
gebliche Obomacht war es nicht gewesen, welehe 
mich in Bewegung gesetzt hatte, denn Ohbnmachten 
kaunte ich ‚auch eben bei den Blutflüfsen, die von 
Krampf unterhalten werden, und ich habe nur allzu- 
sehr die Ueberzeugung, dafs soiche Obnmachten wohl 
ganz andere Ursachen haben, als den Blutverlast 


selbst; ja, manchmal habe ich schon gesehen, wie 


eine Person, die noch so eben, nach Puls wie Tem- 
peratur, keine Schwäche, und also keine Ohnmacht 
von daher ahnen liefs, dennoch von einer solchen 


befallen wurde; und wie endlich wenige Augenblicke 


später, die Ohnmacht vorüber war und Wärme der 
Extremitäten, so wie Grölse, ja Härte des Pulses da 
waren, und wie sogar wohl bald nachher aufs Neue 
Blut abging, ohne dafs im mindesten Wiederholung 
der Ohnmacht statt hatte, *) - , 


®) Man könnte wohl sagen, dafs diese Erscheinung, 
nehmlich Zufälle, welche Ohnmachten zu nennen sind, 
selbst nichts anderes als die Wirkung eines momenta- 


nen Extravagirens der Geburtskraft und, nach Vor- . 


stellung und Sprache Mancher, ein Afficiren des Ner- 


I 


il 


Ich fand die Person im Bette sitzend und sie 
verrieth' durchaus keine ‚Folgen eines. übermäfsigen 
Blutflusses; nehmlich ‚sie sprach. mit den Umstehen- 
den ruhig und kräftig. 'Defshalb konnte ich nicht 
umhin, vor allem meinen Begleiter, ao wie die Heb- 
amme, darauf aufmerksam zu machen, wie ein sol- 
ches Befinden nicht. statt finden könne, wenn die 
Blutung so grols gewesen wäre, als ‚man geglaubt 
habe, Auch der Puls, ‚der zunächst noch. berathen 
wurde, war keineswegs schnell, schwach und klein. 

.. .Sonach machte ich mich mit der Frau näher be= 
kannt, DER 0 E . 
ı Ea war.eine äufserst magere und:übel sussehende 
Person..; Das, was.sich von. Blut fansl ,. war geron- 
nen, und die Quantität desselben nicht einmal grols. 
Ich machte sonach aufs, neue darauf aufmerksam , dal 
es mit.dem Blutflusse keine Noth gehabt habe, 

.- Der: junge Praktikant, gab nun eine Nachricht» 
welche hoch anzuschlagen war: Die.Berson war vor 
der Schwangerschaft wegen. Brustbeschwerden » bei. 


welchen man. insbesondere Brustwassersucht unterge- 
stellt ;gehabt, in dem medic. Clinicum gewesen. | 


‚vensystems sey Für ein Achnliches möchte ich die Fälle 
-- halten’, welche die Siegmundin erzählt, Sie erzählt 
‚u; Fülle der, placeniw incarcerata , wo Zuekungen der Perso- 
nen dazu traten und bei einer derselben sich die Sa- IF 


„„ ehe mit dem Tode endigte, Eine gröfsere Umsicht 

u als die der guten Hebamme, würde vielleicht eben 
bei der Person des ünglücklichen Falls einen früherhin 
©" schon leidende n' Theil des Körpers nicht unentdeckt 


z gelässen "haben; ' 





Da ich gerade nicht absahe, wie der Fall weiter 
etwas besonderes geben könne, 80 dachte ich darauf, 





das Nachgeburtsgeschäft ganz beendet zu wissen, 
Ich setzte nämlich voraus, dals der Krampf nachge- - 


lassen habe, und dals die Placenta nur zu umfassen 
und, zu entfernen seyn, oder dals wenigstens die 
Einführung der Hand und Entfernung der Placenia 
allem Krampfe, wis hiermit dem. ganzen Nachge- 
burtegeschäfte selbst ein Ende machen werds. 
Solchemnach schritt ich zu dem Einführen der 
Hand in die Scheide; da dieselbe aber die Placenta 
nicht in der Mutterscheide fand, so war sie auch 
alöbald in den Uterus’selbst übergegangen: Bei dem 
_ Uebergange in den Dierus oe ich die zweite‘Hand 
auf den Leib, u £ 


Da fand sich gegen Erwarfen die Höhle’ des 
Uterus noch ziemlich grols und "die Plasensa zum 


pröfsten Tbeil noch, in der rechten Seite anhängend, 
Es hatte der Uterus ohngefäbr in seiner Mitte eine 
gelinde Verengerung, wie wohl .bei Nachlasse des 
- Krampfes öfters leicht, gefunden: 'werden möchte. 

Ich liefs die Hand einige Zeit im Uberus ruheny 
der Üterus zeigte dabei keine Veränderung, Einige 
Bewegung mit der Hand zeigte nicht von viel grös- 
serm Eindrucke. Mit dem Ansetzen der Finger an 
den Rand der Placenta ergab sich eine leichte Tren- 
nung. Blut ging gar keines weg, obschon so die 
Placenta bald frei geworden war und der Uterus so 
wenig Theilnahme bewiesen. hatte, dals ich. nicht 

wulste, worüber ich mich mehr wundern .sollie, ob 


un 
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| 1 
nämlich über den Vorgang der völligen Lösung ohne 
‚Blut, oder über ‘die Apathie des Organs. | | 
- Bei dem endlichen Herausführen der Placensa 
und der Hand änderte sich die -Höhle des Uterus nicht. 
Die Frau blieb unangegriffen und sprach noch 
das eine und anderemal ganz ruhig. | ee 
So waren etwa ı0 Minuten hingegangen, als 
die Frau plötzlich eine Affection der Brust zeigte, 
| die Brust sich gewaltsam‘ hob, der Puls sich verlor 
und die Gliedmalsen kalt wurden. Blutäbgang hatte 
auf keine Art statt. DA: | Be 
Man brachte einige Reitzmittel an. Abwechselnd 
zeigte sich die Brust mehr und mehr affıcirt. 
.", Der frühere Anfall sollte eben so'gewesen seyn. 
Endlich meinte man, ‘der jetzige Anfall dauerte länger. 
Ja, ehe man es sich versah, mufste man die Person 





für todt halten — und sie war es auch wirklich. 
“ Der Krampf im Uterus (die Erscheinung , wel« 
_ che zuerst mein Herbeirufen, veranlafste)» die darauf 
_ folgende Apathie desselben, das Nichter klären 
der sogenannten Olnmachtsanfälle von Art und Stärke 
des Blutflusses, das Leiden der Brust als altes Ue- 
bel etc., liefs mich nicht zweifeln, dafs eine Versez- 
zung des Krampfes auf die Brust, und also gleichsam 
' ein Tummeln der Gebärkraft auf diesem Schauplatze 
die Erscheinungen und Entscheidung gegeben. habe. 
: Es diente mir der Fall zu einem herrlichen Bei- 
spiele, wie Nachgeburtsfälle, die nach meiner Theorie 
von den Blutflüssen und insbesondere nach der An« 
nahme von Gefahrlosigkeit der Blutung bei Placents ; 
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ineareerata, eben von daher nichts fürchten lassen, 


‚ dennoch Gefahr haben können ” wobei dann aber 
Freilich auch die Zufälle andere Ursachen haben. 


Ueberhaupt aber ist dieser Fall, abgesehen von | 


‚manchem, was die Physiologie und Pathologie. dabei 
interessiren-möchte, insofern besonders wichtig , ale 
er abnehmen läfst, wie wohl öfters bei dem Nach- 
geburtsgeschäfte auf Biutflufs oder auf Behandlung 


der Plasenta eine Schuld ‚gesrboben werden könne, 


die gar fern von diesem Einen und Andern ist, wie 
also von daher das Nachgeburtsgeschäft manchmal im 
Dunkel geblieben und wie also seine richtige Beur- 
theilung viele Umsicht und Vorsicht verlange, 

Ich kann einen Fall folgen lassen, der .den An- 
nahmen. von dem Vorausgegangenen auf mehr als 


eine Art zu statten kommt, Die Aechnlichkeit nehm= 
‘lich, welche Leiden einer Person vor der Schwan- 


gerschaft, so wie Zufälle derselben bei der Geburt 
_ und Ausgang der Sache mit ‚genen Jener haben, eind, 
’ gehr grols, und bestimmte Unbedeutenheit des Blut=, 


abgangs, ‚so wie etwas Entgegengesetztes von jenem 


Falle, nehmlich das Nichttrennen und also Zurück- 

bleiben‘ der Placenta, sind es insbesondere, welche, 

zeigen, wie das Nachgeburtsgeschäft an sich an 
dem ARIBRng» unschuldig sey. Also: 


Fall 7. 


Eine Fabrikarbeiterin, etliche dreilsig Jahre alt, 
hatte nach mehreren Geburten dermalen eine Zwil- 
lingsgeburt. Das zweite Kind hatte ein junger Ge- 


e 
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burtshelfer an den Fülsen anne. — bis an den 
Hals. Weiter konnte er die Sache nicht Bingen: 
und wendete sich an mich, 

Ich sagte ihm, ehe ich noch bei der Gebärenden 
war, dafs, hier wohl nichts als Krampf des Halses 
des Uterus im Spiele sey und dals es also wenige 
Augenblicke später der Natur, so wie der Künst ein 
leichtes Geschäft seyn werde den u PN 


‚schaffen. 


‚Wir traten endlich bei der Person ein. Der 
Kopf war noch nicht geboren, allein es bielt jetze 


gar nicht schwer, ibn mit der Hand aus den Thei« | a 
len herauszuheßen. Es war sondch kein Zweifel, 
‚ dals allerdings Krampf obgewaltet hatte, 


Man überliefs sodann die- Frau eine halbe 
Stunde der Ruhe. | 

Es ging in dieser Zeit absetzend und- bei 
etwas Schmerz Blut ab. | 

Es folgte wieder längere Zeit ein Bahögtand von 
allem, | | 

Ich führte sodann einige Finger in die ‚Scheide, 
um zu erfahren, ob nicht ..hier die Placenta schon’ 
liege und entfernt werden könne; allein es war dem 
nicht so. Da die Zugänglichkeit der Theile sehr‘ 


=» 


grofs war,’ so führte ich die Hand hindarch und 


‘ fand nun den. Üterus noch gar geräumig und nur 


in seiner Mitte etwas verengt, wie ich solches von 
dem vorigen Falle angegeben habe, 
Da ich nach. Zwillingegeburten insbesondere mit 
Wegnähme:: der Placenta ‘zurückhaltend. biw, weil: 
Sıesoros Journal, VI.Bd, 25St, Aa 
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nehmlich, wie ich glaube beobachtet ru haben, nach 
so grolser Entleerung des Leibes jeglicher Blutabgang 
leicht gefühlt wird, 80 begnügte ich mich mit dieser 
Recognition, führte die Hand wieder, zurück, und 
entfernte 'mich eine ‘halbe Stunde aus dem Zimmer’ 
| Jetzt wurde ich gerufen und bedeutet, dafs die 


Person unter Schmerzen auf der Brust grofse Athem- 


noth bekommen, welche jedoch jetzt schon wieder 
"im Abnehmen sey. An diese Relation. hängte sich, 


ganz von selbst das Bemerken einer Frau ap, dals 


die Person überhaupt früherhin so sehr an der 
Brust gelitten und oft: längere Zeit, besonders bei 
schlechtem Wetter, zu der Arbeit: unfähig gewesen 
sey. .In der Schwangerschaft‘ spllte blos in den letz- 


ten ‚Monaten, als der Leib ‚sehr stark geworden war, 


. Schweratimigkeit statt gefunden haben. 
Die früheren Brustleiden schienen, nach den un- 
deutlichen und schwankenden Angaben der Angehö- 


u rigen ‚periodisch sehr vermehrt und mit ‘Schmerz, 


Husten und Auswurf verbunden gewesen zu seyn. 

Kaum war jetzt. die Frau wieder frei auf der 
Bere 80 ging, unter etwas ‚Schmerz im Bauche, 
wieder einiges Blut ab, worauf unmittelbar weiter. 
nichts erfolgte, 

. ‚Die Frau hatte Ruhe, genofs gelinde Wärme 
der Bedeckung, und bekam; bald etwas Hitze und 
Durst, befand sich übrigens eine Viertelstunde ziem- 
lich wohl, wenn auch ganz still und in sich gekehrt. 
Nach dieser Zeit war, die Brust,‘ wieder afhicirt 
„and obschon der, Schmerz geringer zu seyn schien, 


Pd 


We 
als bei dem ersten Anfalle, so dauerte doch eben 
dieser ‘Anfall länger. Ä 

. Es wurde etwas Suppe, 80 ‚wie auch einige Ana 
leptica gegeben, jedoch blieb jetzt nach dem Anfalle 
merkliche Schwäche zurück. . 

Nach einer Stunde war wieder eine Exacerbation 
da, wobei doch mehr ‚Schwäche, als örtliche Affection 
ausgezeichnet war. | Se 

Man machte jetzt Anstalten zu Excitantibus, 
und insbesondere zu Derivantibus, und legte solcher 
 malsen Senfpfaster an die Schenkel etc. en 

Nach diesem entfernte ich mich wieder, allein 
es dauerte kaum eine Stunde, 80 wurde ich eilig 
und ängstlich gerufen. Man bedeutete mich, dala 
“die zunehmende Schwäche scheinen lasse, dals das 
Ende der Person nahe sey. | 

ich fand dann auch wirklich die Person im 
‚Verscheiden. | ee 
Die Achnlichkeit, so wie in Betreff der nicht: ge- 
lösten Placenta, ‚die Unäbnlichkeit dieses und des . 
frühern Falls läfst die schon früher gemachten Be- 
merkungen auch hier zu, oder vielmehr umgekehrt: 
: e8 werden jene Bemerkungen hierdurch gekräftigt, 


Fall 8 


Eine Frau mit einem Buckel, die schon in den 
vierziger Jahren weit vorgerückt war; grofse Kinder 
hatte und viele Jahre an Brustaffectionen, besonders 
Asthma und öfteren Catarrhen gelitten hatte, war 

Aa2 
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endlich noch einmal schwanger und der Geburt 


; 4 


selbst nahe., 
| Ich. warde gernfen und man :gab mir an, dafs 
die Frau, die alle Tage ihre Niederkunft- erwarte, 
dafs sie, sage ich, die freilich nie ganz freien Athem 
“ habe, seit einer Stunde heftiges Stechen in der Brust 


‘ habe, darum nicht sprechen könne und überdem, - 


wie ich seben würde, Hitze habe. R 


Es wurde, da insbesondere der Puls, wenn auch 


nicht grolss ‘doch hart war, eine Aderlafs am Arm 


‘vorgenommen und antiphlogistisches Getränk. ver- 


ordnet. 

. Die Schmerzen verloren sich und kaum war 
völlige Ruhe erlangt, 50 traten die Wehen ein. Auf 
diese Veränderungen war kaum ein Tag hingegangen- 


Die Geburt verlief, nach Angabe der Hebamme, _ 


ziemlich ‚schnell. 


_ Nach der Geburt ‚befand sich die Person mehrere 


Stunden ruhig, fast plötzlich wurde sie von Brust- 


schmerz und Beklemmung ergriffen, man schickte 


‘zu mir, aber, ob ich schon vielleicht kaum eine 
Stunde ausgeblieben war, so kam mir doch schon 
der Bote mit der Todesnachricht entgegen. 

- Die früheren Fälle haben manches, was, im 


Allgemeinen Anwendung auf die Auslegung dieses. 


achten Falls gestattet und was mich also der beson- 
deren Betrachtungen überhebt}) Nur das kann ich 
nicht unterlassen ,-dals ich daran erinnere, wie auch 
‚bier ein leidender, ein schwächerer, Theil 80 
unverkennbar war; 


% 


7 
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"Dagegen will ich mir nun einige allgemeine Be» 
trachtungen erlauben und freilich gern noch manche 
Betrachtungen , 80 wie mehrere Beobachtungen ‚selbet 
Andern nicht nur iberlassen, sondern sogar VOR An- » 
deren’ erwarten. MI 
Die gegenwärtigen allgemeinen Betrachtungen 
' sollen von etwas ausgehen und sich vielleicht. auch = 
darauf beschränken, wa8 schon den allgemeinen Ber / 
‚obachtungen nicht ganz entgangen ist, wenn, €8 auch - 
für die. vorhabende Sache noch- nicht ausgelegt wore 
den jst. u 


Solches, was der allgemeinen Beobachtung nicht 
‚ ganz “entgangen wär» ist vor allem andern: dies, 
nehmlich : . Be ae 
„dafs Personen , welche mit Auszehrung umge- 
= hen, und also wohl zum öftesten Lungena f« 
Feitionen haben, einen Stillstand ihrer Krank 
heit erfahren, wenn. sie schwanger sind, aber. 
atich umgekehrt’ einen beschleunigtern Gang ih- 
rer Krankheit, wenn die Schwangerschaft vor« 
" über ist, ‚Ein. ähnliches gilt wohl von denen, 
welche an Brustwässersucht leiden,» :- 


er Diese ‘Fälle scheinen mir. wohl gar dazu zu die 
nen, zunächst an die’ Idee zu gewöhnen, dafs die’ 
Geburt auf diese Theile Einfluls zeigen könne; 
denn: liegt ‘nicht sie, die Geburt, zwischen dem 
Einen und. ‘Ändern, der Schwangerschaft und dem 
‚Wochenbett (sammt geiner etwaigen Ausdehnung 


durch Krankheit)? Es wäre ja also wohl schwerer, 


” 
& 
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sie, die Geburts augzuschlielsen von.dergleichen, ale 
' dieselbe ihren Theil daran finden zu lassen ! 


Freilich ist es die Vorstellung, die man sich von 


der Ursache eines ‘solchen Verhaltens jener Krankhei- 


"ten macht eben nichts welche hier zu statten käme, 
‚denn für gemein hat man noch bis auf diesen Tag 
gar keine Vorstellung davon ; wenige dagegen haben 
'wohl' geglaubt *), es sey die Veränderung des Repro- 
ductionswesens des mütterlichen Körpers für die 
Schwangerschaft das, was auch auf diese Krankheiten 
seinen Einfluls zeige; und diesem entspräche dann 
"allerdings der nachmalige entgegengesetzte Verlauf; 
denn. mit Abnahme dieses Zustandes der Reproduc- 
tion nach der Schwangerschaft wäre wohl allerdings 


desto schnellere ‚Consumtion der Kräfte zu erwarten. 


> Diese Erklägung ist ohne Zweifel sehr begrün- 
det; inzwischen gibt es Fälle, auf die dieselbe ‚nicht 
palst.. Denn es gibt Fälle, wo die Beschleunigung 


‚des Laufs der Krankheit so grols ist, wO nehmlich | 


wohl innerhalb weniger Tage schon das Ende selbst 
durch den Tod da ist, dals solches nur: durch etwas 
anderes zu erklären seyn muls. 


Eben solche :schnell verlaufende Fälle treten nun 
gewissermalsen zwischen die von mir unter 5 Num-e 


‘mern erzählten Fälle ud die andern der allgemeinen 


Erfahrung; mir selbst sind ebenwohl: mehrere der 80 


besonders schnell verlaufenden Fälle vorgekommen» 


*) Davon handelt 2. fh. die kleine Schrift der ehemal, 
Marburger Schule : de eclampsia exquisita parientium etc. 


%“ 





und das zwar sowohl mit ‚Auszehrung» als mit 
Wassersucht. ”) ’ 
Insöfern diese Fälle von so viel schnellerm 
' Verlaufe zwischen die einen und andern treten, 
lassen sie, durch ihre Annäherung zu den meinigeny 
eben sie, die meinigen, weniger auffallend bleiben. 
Insofern aber gar bei ihnen eine andere Ursache an- 
genommen werden mufs, als bei den Fällen der. alle 
gemeinsten Art und Beobachtung , und die Ursache, 
die’ ich für meine Fälle angenommen habe, nehmlich 
Versetzung dessen, was _Uns ala das summum mopens 
et agens bei der Geburt gelten muls, auf einen ge= 


schwächten “etc. Theil des Körpers, auch auf sie palst, 
so werden meine Fälle und was ich für sie gelten 
”) Ich habe überdem Fille besonders seltener Art ge- 
habt, z. B. einen solchen , ‚WO Zehrung in der 2ten 
Hälfte der Schwangerschaft, und zwar ohne kekannt® 
Ursache fast plötzlich entstand, sodann bald die Krank- 
heit sich so entwickelte, dafs innerhalb 6 Tagen der 
Tod entschieden hatte; 'desgleichen einen andern Fall 
mit Brustwassersucht, wo die Krankheit eben wohl in 
der Schwangerschaft selbst und zwar im den ‚letzten 
‘ Monaten derselben entstand. In diesem Falle war das 
"Vorschreiten sO stark, dafs in wenigen Wochen der 
Tod, selbst noch vor irgend einem Zeichen der Geburt 
eintrat, Im ersten Falle waren zwar starke Sputa da, 
dennoch‘ konnte nun diesmal der Sitz der HKrankbeit 
"nur im Unterleibe, besonders etwa in Entzündung 
| des Drüsensystems seyn. Schade, dafs,es zu keiner 
x, Section kam! — Der andere Fall, einer der seltenen 
Fülle, von nicht-asthenischem Hydrops. Sun 
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lief, NER FERN ‚gestützt und a vorzüglich für die 
Praxis wichtig. . er { 

Und wirklich, "man braucht für dies ofstere, 
 nehmlich für eine solche Versetzung. und. ihre 
Wirkung, nur daran zu denken ‚ dafs bei einer Per- 


\ 


son vor der andern die Art und der Grad des Lei- ; 


dens eines Organs verschieden sey; — und ebenso, 
dals bei einer Person. vor.der andern das sozunennende 
summum agens et movens in partz bald in besonderm 


_ Ueberschusge (z. B. nach leichter und schneller Ge 
burt) bald in mehr oder weniger Gebundenseyh an 


seine Organe. obwalte, so fehlt wohl nichts, um eine 
Gemeinschaft der Ursachen solcher Fälle zu glauben, 
und alsa diese Aetiologie insbesondere, bis eine 2: 
Ä nügendere bekannt würde, festzuhalten, 


BB PT 


37 — 


xVl. | 
Entbindung ash den Banchschnitt; 

ein Nachtrag zu der im ten Stücke 
'..des 5ten Bandes. der gegenwärtigen 
. Zeitschrift. enthaltenen: Geschichte ei- 
nes’ glücklichen Kaiserschnitts, von 
Dr. J. H..Schenck, praktischem 
. Ärzte ZU. Siegen. 





. dem angeführten Orte habe . ich die Geschichte 
einer glücklichen Entbindung durch den Kaiserschnitt 
mitgetheilt, und meine Meinung .''ber .die wichtig. 
sten Momente, welche ‚den Erfolg desselben zu be ° 
stimmen pflegen, geäulsert. | 

‘ Die Frau, welche den Gegenstand der Beobach-. 
ung ausmachte, des Johann Heinrich Heupels 
Ehefrau zu Schneppenkauten, hatte mehrere | 
* Kinder auf natürlicbem Wege geboren, späterhin 
aber. durch Osteomalacie eine solche Verbildung des 


‘ Beckens erlitten, dals die Sirzknorren kaum ı Zoll 


von einander abstanden. Als sie darauf wieder schwan- 
. ger wurde; zuulote sie, da die Beschaffenheit des, 


Beckens keinen andern Ausweg übrig liels, durch 
den Kaiserschnitt entbunden werden; dieser geschah 
am 2ten Juli 1823 in der weilsen Bauchlinie, und 
hatte den bisher so seltenen Erfolg, dafs nicht nur 
ein lebendes Kind, welches noch jetzt lebt, erhalten, 
sondern arıch die Mutter wieder hergestellt wurde. We- 
gen der ausführlichen Geschichte der Operation und des 
Wochenbetts verweise ich auf die angezogene Stelle 
dieses Journals, und gehe zur Geschichte des Bauch- 
schnitts über, wozu seitdem eine wiederholte 
Schwangerschaft derselben Person und eine Ber- | 
stung der schwangern Gebärmutter Anlals gege- 
ben hat. | | ware 

Die monatliche Reinigung, welche ein Vierteljahr 
‘ nach dem Kaiserschnitt zum erstenmal wieder einge 
treten und damals auch durch die Bauchnarbe - abge- 
flolsen war *), erschien seit dieser Zeit immer regel- 


' mälsig, bis sie im December 1824 ausblieb und aus- - 


. serdem noch gewisse ungewohnte Veränderungen in 
ihrem Befinden,die Heupelin auf die Vermuthung 
' brachten, dals eine neue Schwangerschaft begonnen 
habe, wovor sie doch sehr ernstlich gewarnt worden _ 
war. Wirklich blieb die Periode von nun än aus 
und ich fand bei einer Anfangs 1825 angestellten Un 
tersuchung den Muttermund- von rundlicher Form, 
hochstehend und nach hinten gerichtet. 

Statt -Arifangs tiefer in das Becken zu sinken, 
nahm hier der Uterus von Anfang an die möglichst 
gröfste Schieflage nach vorn an, wozu er durch 


”)1. c. pag. 493. = 
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die Enge des Beckens und mehr noch durch die un- 
gemeine Erschlaffung der Bauchdecken bestimmt wurde, 
Der Hängebauch lag völlig auf den Oberschenkeln 
‘und machte das Tragen eines zweckmälsigen. Suspen- 


sorii mit Schulterbändern nöthig, abne welches das 


Gehen und Stehen äulserst. beschwerlich war. 
\ 


‘Der Bauch war dabei Anfangs sehr ungleich aus- | 


_ gedehnt, und in mehrere besondere Hügel abgetheilt, 
welche. durch die tiefere, der Ausdehnung widerstre- 
bende Narbe geschieden wurden, ein® Ungleichheit, 
. welche sich späterhin allmählich verlor, indem die 
Narbe gleichmälsig nachgab. Aber dieses allmähliche 
Dehnen. der, Narbe machte in den ersten Monaten 
empfindliche Schmerzen. | | 


"je weiter ‘die Schwangerschaft rückte, und-je 


mehr der Hängebauch zunsbm, desto mehr bildeten 


sich auf letzterem schmerzhafte Excoriationen undGe- 


infern. u. e. w; behandelt wurden; und die Schwan- 
_ gere. öfters 'nöthigten, viele Tage Jang zu Bette auf 
dem Rücken zuzubringen. Eben. dieses Unrgemach 


schwüre, welche vergebens mit Bleimitteln, solut, Lapid. 


und die Besorgnils, bei vorgerückter Schwängerschaft; 
zur Schonung des Unterleibes; das Bett gar nicht 
‘mehr verlassen zu dürfen, machte der Schwangern 
- weit mehr Kummer und Sorgen, als die Aussicht, sich 
am Ende dem Kaiserschnitt unterwerfen zu müssen» 
den sie schon einmal glücklich bestanden hatte und 
nicht sonderlich scheute., Im Uebrigen befand sie 
sich recht wohl, hatte fortwährend einen guten Ap- 
petit und ein gesundes. wohlgenährtes Aussehen. 
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Es kam diesmal nicht bis zum Ende der Schwan- 


geschaft, indem meine Besorgnifs, dals die Uterin- 


narbe eine solche Ausdehnung nicht ertragen ‚und 
früher oder später bersten werde, kurz nach zurück- 
gelegter Hälfte der Schwangerschaft bestätigt wurde, 


Sie hatte aber seit einigen Tagen die Bewegun« 
gen des Kindes zu vernehmen angefangen , als sie 


am 3oten April 1825, Nachmittags, in dem. Augen-. 
blick , wo- sie ohne besondere Heftigkeit oder Gewalt 


‘“ von ihrem Stuhle aufstand, plötzlich ein lautes Kra 
chen im Bauche hörte und\zugleich einen empfind- 
lichen Schmerz tief in der rechten Seite des Un- . 


terleibes vernahm. Von diesem Augenblick an stell- 


ten sich wehenartige Kreuzschmerzen, am 


fangs leise, dann ernstlicher ein, und es entging ihr 


nicht, dals die Gestalt des‘: Bauches sich darunter 


‘merklich verändere. Die Schmerzen hielten die fol. 


genden Tage, den ıten und gten Mai, mit abwech- 


selnder Hefiigkeit an, und sie sandte einige übel un« 


terrichtete Boten an mich ab, auf deren-Nachrichten _ 


ich eine Emulsion mit Mohnsaft verordnete. 
Den 2ten Mai Morgens stellten sich’ einige sehr 


‚heftige Wehen ein, welche sich dem Gefühle nath 
-  völlig!wie starke Kindeswehen verhielten und zum 


Mitdrängen aufforderten; Nachmittags 2 Uhr wieder- 


- holten sie sich auf gleiche Weise, und es ging unter 


ihnen etwas Blut aus den Geburtstheilen ab, von 
welcher Zeit an die Geburtswehen "gänzlich. aufhörten, 
aber die Mugengegend sehr empfindlich zu werden 
anfing. 


ann 


> u Bu 
Als ich nun, zum Besuche anfgefordert, einige 
Stunden später die Kranke sah, fand ich bei der äus- 


‚. sern Untersuchung «den Bauch auffallend verändert, 


Der Hängebauch.war bisher durch die in ibm liegende 
Gebärmutter derb, voll anzufühlen, die Bauchdecken 
über den Üierus. höchst straff gespannt gewesen; jetzt 
aber war der Hängebauch sichtbar beygefällen, fla- 
cher und weicher. Ich konnte, was früher nicht 
der Fall war, tief in denselben eingreifen, und ent- 
deckte dabei nicht einen circumscripten Üterus, son- 
dern statt dessen den Foetus blos in der Bauch- 


‚höhle liegend. Die Diagnose wurde durch die aus. 


nehmende Dünnheit der Bauchdecken erleichtert, Der 
Foctus lag schräge von einer Seite zur andern, und 


| deutlich waren die beiden abgerundeten Theile, Kopf 


und Steils, durch die Bauchdecken zu fühlen. Drückte 


ich gegen den Steils, so stiels der Kopf gegenüber 


an und umgekehrt, und überhaupt war. der Foesus 
sehr beweglich, es fand ein ordentliches Sch wim« 
men desselben in dem geräumigen, von Fruchtwas« 


ser erfüllten Hängebauche statt, 


Diese eingreifende Betastung schien wenig schmerz- 
haft » zu seyn, doch durfte man nicht zu hoch 
in die Magengegend kommen, welche gegen Druck 
sehr empfindlich war. Innerlich fand ich, aufser, der 


bekannten Beschaffenheit des. Beckens, : den Mautter- 


mund geöffnet, so dals ein Finger in den Hals ein- 
gehen konnte, dabei weich, schlaff, und der unter- 


‚suchende Finger wurde blutig. 


Nach diesen Erscheinungen in Verbindung mit der 


te 
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Geschichte der vorigen Tage, war es ausgemacht, dals 


die Gebärmutter schon vor 5 Tagen geborsten und 
der Foetus durch die nachfolgende Wehen in die 


Bauchhöhle gedrängt worden war. Erstaunen mülste 
ich, dafs bei allem dem Puls und Athem noch gut, 
nicht Neigung zum Erbrechen, Schluchzen, Meteo- 


_ zismus und andere Zufälle, welche ein solches Er- 


eignils zu begleiten pfegen, eingetreten, und das 
Allgemeinbefinden überhaupt ziemlich erwünscht ge- 
‚blieben war. a 

Um so mehr eilte ich, durch Oeffnung der 


Bauchwand und Entfernung der Frucht einen Ver- 
such zur Rettung der Mutter zu machen. Ein Bote 


eilie alsbald in die Städt, um mir den Beistand eini- 
ger meiner Herrn Collegen zu erbitten, von denen 


jedoch nur Herr Kreisphysikus Hofrath Dr, Schenck - 
eintreffen konnte, fit dessen Hülfe Abends sechs 
‚Uhr, noch bei Tageslicht, die Operation vorgenom» 


men wurde. Die Kranke wurde dazu fast horizen- 


“tal auf einen Tisch gelegt und bezeigte dieselbe 
'Furchtlosigkeit wie das vorigemal, . 


Einige Zoll über dem Schamrande, da die Erha. 
benheit des Hängebauchs am grölsten war, machte ich 
mit einem convexen Bistourie einen Hautschnitt in 
der Länge eines Zolls, in der Richtung von dem 
Nabel nach der Schaamfuge. Der Schnitt veranlafste, 
weil die Haut mit vielen varicösen Venen durchwebt 
war, eine Blutung von einigen Unzen, welche sehr 
bald von selbst aufhörte. 

Dann öffnete ich die Bauchwand völlig in der- 
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selben Länge, worauf etwa 8 Unzen Fruchtwasser, -, 
von Blut, etwas geröthet, aus der Bauchhöble her- 


_ yorsprangen. — Der. eingeschobene Zeigefinger stiels. 


sogleich auf dem Foetus. Der Kopf lag links neben 
der Oeffoung, rechts kam ich an ein Fülschen, 
welches ich. mit dem Finger umfalste und gegen 
die Oeffnung zog, doch wieder fahren liels, indem .es 
rathsamer schien : erst den Kopf zu entwickeln, — - 
Dieser würde durch äufseren‘ Druck auf die 
linke Seite leicht hinter die Wunde gebracht, welche‘ 
ich sodann nach oben zu, zu einer Länge von ot), 
bis 3 Zoll erweiterte, 2 u. 

Da diese Wunde noch zu klein war, um den 


' Kopf durchschlüpfen zu lassen, 80 zog ich es vor, — 


-_ 


indem die Frucht unbezweifelt abgestorben und nur. 
für das Beste der Mutter zu sorgen war, — den 
Kopf zu perforiren, als die. Wunde noch mehr 
zu erweitern, Während ich den Kopf durch äufseren” 


Druck in der Wunde Äixirte, stie[s ich das Bistourie 


-in eine Nath ein, drückte den Kopf zusammen und 


entleerte einen Theil des Gehirns, worauf der ent- 
leerte Kopf leicht hervorgezogen wurde, und .der 
übrige Körper leicht nachschlüpfte. *) | 

Herr Hofrath Schenck hatte während dieser Ex- 


“traction mit beiden Händen einen Druck anf den 


Hängebauch über dem Foesus ausgeübt, um die Ge- 
därme zurückzuhalten,,' ein Handgriff, welcher fer-. 
ner bis zum Verbande fortgesetzt wurde. 
*) Seine Länge betrug 10 Preufs.- Zoll, der Umfang 
des Kopfes von der Nase über däs Hinterhaupt 8 Zoll. 


) 
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Ich schob nun einige Finger in die Wunde, 
entfernte zuerst einige Unzen dicken Blutgerinsels, 


welches in der Nähe der Wunde lag, fand dann, der 


Nabelschnur nachgebend,.den Mutterkuchen lose in 
der Bauchhöhle, jedoch etwas höher hinauf liegend, 
und zog ihn an der Nabelschnur heraus, -Dieses 
Herausziehen machte empfindliche Schmerzen in der 
Magengegend, und es zeigte sich, dals das Netz 


etwas mit angezogen war, weiches nach Wegnahme 


der. Placenta in und vor der Wunde erschien. 
Nach seiner Reposition ging ich zur Vereini- 


‘ gung der Wunde über. Zwei Hefte der Knopfnathy 


welche bei der Dünnheit der Bauchdecken auch das 


Bauchfell falsten, reichten zu diesem Zwecke nicht 


"hin, indem das Netz 'sich immer - unteren Winkel 


hervordrängte, daher hier eine dritte Ligatur ange» 
legt wurde. Gleichwohl schien zum Abfluls der 
Wundfeuchtigkeiten hinreichende Oeffnung vorhan- 
den zu seyn, indem die Wunde zwischen den Hef- 


ten kleine Maschen bildese, so wie es bei dem. vo- 
rigen Kaiserschnitt der Fall war. ?)\Die Wunde wurde 
‚mit einem langen Charpiebausche bedeckt, dieser mit 
drei langen Heftpflasterstreifen befestigt und die äkö- 


®* pfige Bauchbinde lose und obne allen Druck angelegt. 


Die Wöchnerin, welcher der Schnitt. so wenig 
als die blutige-Nath Schmerzen gemacht hatte, wurde 


nun zu Bett gebracht. Sie befand sich wohl, die 


Magenschmerzen hatten nach dem Zurückbringen des 
Netzes und geschehenen Verbande nachgelassen, sie 
*) 1. c. pag. 477. " 
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hatte keine Uebelichkeiten 'u..& W. ‚Von ‚dem -frei« 
gebigen Gebrauche: des ..Mohinsaftes,, welchen. ish 
gleich. nach der Entbindung durch: den 'Kaiserschnit 
für ejn vorzügliches Sicherungsmittel halte, *) stand 
ich bier aus dem Grunde ab, weil. die Kranke schon 
seit 9. Tagen Opiatmixtur ‚genommen ‚hatte'y ..die..ich 
»un. fortsetzen }iefs. Sie bekam auch etwas Wein, 
später eine‘ Tasse; Häffee, el | 
Besuch am dten' Mai, "Nachmittags: Die 
"Wüchnerin: hause eine ruhige Nacht. gehabt, und. mit 
unter geschlafen. Doch: seit diegem Morgen ‚batieh 
sich viele und ‚empfindliche Leibschmerzen 'eingefun- 
den , welche stolsweise kamen und die sie selbst für | \ 
| Nachwehen hielt«‘ Geburtsreinigung hatte sich noch 
nicht eingestellt, auch der Abflufs des Urins ‚war seib - 
der Operation. nicht. erfolgt. Ich „fand den Bauch ° 
etwas aufgetrieben und die Magengegend. gegen die. 
Betastung sehr empfindlich. Uehrigens war das Aus- 
sehen gut, der Pula wenig beschleunigt, und sie hatte 
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“ mit Appetit Kaffee und warme Brühe getrunken. | 
Ich nahm ‚den Verband schon heute — etwa 21; | 
‚Stunden, nach.der. Operation: gab, und fand nuny 
-dals die Wunde‘ ganz trocken 'und gar nicht3 aus; 
'gelossen war. ‚Diese unangenebme Erscheinung be- 
‚stimmte mich, ‚die ‚unterste Ligatur, welche ‚gestern 
des vordringenden , Netzes ‚wegen angelegt ‚werden,, © 
mufste, binwegzunebmen. Als ich hierauf die Wunde, 
mit,der, Sonde. etwas. lüftete, quollen auf ‚eiamali 
| gegen. # Unzen dunkles Blut hervor. ‚Das‘; | 





Mi 0. page 5TBeic. 4 2» apa) 2 A 
‚ Sızson ps Journal, rı. Bd,2sSt. 'Bb 


F 


_ 386 — | 


-Netz bHeb zurück, Die: Wunde ‚war schon ats 


geröthet, doch schmerzlos. Griff‘ ich im Umfange 


‚derselben etwas tief! ein,‘ welches :der. Bauch wohl 
'vertrug,.s0 konnte ich die wohl ‚zusammergezogene 
Gebärmutter fühlen‘, . welche ‘vorwärts: gegen die 
Bauchdecken geneigt‘ war. und. mit‘ ihrem Grunde 
weit “über ‘den oberen 'Winkel der Wande: hinauf- 
‚ragte, — Eine Wicke, mit Oel befeuchtet, EIER in 
den unteren Wundwirikel eingeschoben :und der 
Verband: (mit' Hinweglassung der dritten Ligatur)) 
dem gestrigen gleich gemacht, B Y2) 

‘Sodann hielt ich es -für dringend nötkig ‚ der 
Wöchnerin Stuhlausleerung zu. an ‚um 
so mehr, da diese schon in.den letzteh Tagen vor 
der Operation unter dem Gebrauch .der Opiatmixtor 
gestockt. hatte, und die Aufblähung des. Bauches, 
seine" Schmerzhaftigkeit u. s. w. dazu- aufforderten? 


Ich :verschrieb daher ı'/,.Unc. Ricinusöl mit e Du 


Pomeranzensaft, wovon. alle 2 Stunden ı Efslöffel 
‚genommen werden sollte, verordnete zugleich Ciy- 
' stiere. aus Chamillenthee, Oel und Salz, 80 wie einige 
| Einspritzungen in die Scheide von Herb ui ker ra 
um .die Lochien in Gang zu: bringen. 


““ Besuch am 4ten: Mai, Nachmittags, Das. 


erste -Ciystier war:gestein Abend sogleich wieder ab- 
gegangen ‚das zweite eine Weile geblieben, und s0* 
dann mit vielen Blähungen und etwas Hülsigem« 
Kothe abgegangen, auch der AbAuls des'Urihs war: 
damit erfolgt,  Wiewohl "nun diese Ausleerungen 


schon einige. Erleichterung der Schmerzen schafften, 


Kr ae a g: 
% 


nm s 
80 daudkten ‚sie "Asch noch die Abe Nachv’an" "and 
lielsen. sie nicht schlafen, ‘Do«h waren. die Schmer- 
zen anderer‘ Art geworden; 68 waren ,. wie .die.'Erag 
erzählte, die Nachwehen in! die Gedärme' gezogen; 
ein ‘Ausdruck, womit sie bezeichnen wollee; dals:;das 
unbestimmte Krampfichte, Quälende sich derm Gefühle 
nach in 'molimina sordium‘.deorsum. turgentiund ver- 
wandelt hatte. Diese Gefühle hatten‘ die Wöchnering 
welche ihren ‘Zustand immer‘ ‚ungemein: zichigl-be* 
obachtete „: nicht getäuscht. Denn ‚gegen ? Morgen, 
nachdem sie 'etwa 2 Löffel''voll:des Rieinusöls ’genom> 
men hatte, erfolgten nach grolsem im ganzen Zimmeh 
- hörbaren Lärmen und Gepolter im Bauches wieder 
holte. reichliche, ‚sehr stinkende Darmausieerungeniin 
ganz füülsiger Gestalt, und: der Erfolg derselbei: ent- 
‚sprach völlig. meiner. Erwartung, ‚sogleich wam ssie". 
‘von ihren‘ Schmerzen; frei und es warls:ciheise 
‚leicht, als ob sie gar keinen Bauch ‚hätte, sie kdnnte 
nun -£ine «Zeit lang) schlafen : und fühlte. sich“. beim 
Erwachen: wohl und gestärkt. Den Bauch’, welcher 
gestern aufaeblähet: war „: fand ich natürlich’ bayıgen 
fallen, überall weich und die liefexes; Betastinng ulm 
_ der Magengegend: vertragend; «die: Haut war mit wage, 
‚mem Schweilse. bedeikt; “der’Puls regelmältig ‚' well, 
weich ‚  eirea‘ ar : Nur: die“ 'hochien: waren). 
 Söch nicht eirigetretemt. ) uU Ietınä seb bi: 
sıAuch heute ‘wurde ‚der Verband: erxieuett, : Die! 
"Wunde hatte nur wenig ausgesickert ‚andi.die Char- | 
pie war trocken. - Nachdem.idie ‚Wicke:: aus :demi. un- 
teren'Winkel‘ ‚weggehulkhönuwair, Yiefenınntern An-’ 
8 b2 
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hülfe-eines gelinden Druckes einige Eislöffel voll 
dunklen Blutes heraus. Die Wundlefzen waren mehr 


'geräthet,:und fingen an zu schwelien, so, dafs sich 


diesmal eine weit frühere und kräftigere Reaction 
zeigte, als bei dem vorigen Halserschnitt. Verband 
wie gestern. 

; Besuch am.dten. Mai; Nachmittags. Die Leib- 
BODEN wovon die. Wüchnerin gestern nach den 
Ausleerungen. befreit. war, hatten gestern Abend wie- 
der.angtfangen, des Nachts den Schlaf geraubt, und 
auch: heute fortwährend beunruhigt. Es waren um- 


‚ berziehende Schmerzen, und der Bauch dabei wieder 


- 


aufgeblähet, Seit..30 Stunden war kein Urin abge: 
gängen, dessen ich nun ı'/, Pfund dutch den Kathe- 
ter.;abliels, — Meiner. gewonnenen Ansicht getreu 


liefs äch wieder ein Klystier geben, und nachdem 


dieses nach einer Weile eine grolse Menge. consisten- 


ten :.Unraths entleert hatte, konnte die Wöchnerin 
die. Erleichterung nicht. genug preisen, sie befand 


sich. sogleich. frei von den Schmerzen, und der Bauch 
war ;nach’ der Befreiung von Urin, Koth und By 
den :sichtbar beigefallen., | | 


Die, Wunde war im besten Zusiinde; und ihren 


Grund. schien das: angewachsene Netz zu. bilden. Die 
Oeffunng. für die Wicke:. verkleinerte sich merklich 
und der Ausfluls war unbedeutend. Die. beiden ‚Hefte, 


hatten ‘durchgeschnitten/ und wurden heute entfernt. 


Verband wie gewöhnlich. : y.y 
‘Besuch am 6. Mai, Die Wöchnerin hatte die 


vorige Nacht ‚und einen. Theil des Tages, in festem, 


ac 


s 
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rahigem, erquickendem Schlafe zugebracht. Die.Leib- 
schmerzen waren nicht wieder 'gekommen ‚und. der 
Bauch weich und schmerzlos. Mit einigen wehenar» R 
tigen Kreuzschmerzen ist die Wochen reinigung 

welche bisher ‘immer noch mangelte, ‚heute, reichlich 

in Gang gekommen. Die Brüste, in „welchen sie 
schon gestern Aüchtige ‚Stiche bemerkt hatte, wären 
heute geschwollen und hart. ne 
Die ‚ersten 4 Tage nach der Operation ‚wären 
wegen des Verhaltens der Wunde, des Entstehens und 
Verschwindens der Unterleibszufälle, des Eintritts der 

Puerperalfanctionen u. W vorzüglich bedeutung® _. 
voll und der umständlicheren Beschreibung werth, 
Von nun’an ‚schritt ‚die ‚Genesung rasch und ohne 
Störung voran, täglich wurde. der Appetit besser und 
nahmen die Kräfte zu, zu deren Unterstützung spä« 

werhin die Chinarinde gegeben wurde. Zur Befürder 
rung des Stuhlgangs mulsten noch einigemal Klystiere 
angewandt werden, der Katheter würde entbehrlich. 

F Die Wunde: heilte täglich mehr, schon in der. 
Mitte Mai war sie von innen geschlossen , so dafs 
keine Wicke mehr eingeschoben werden konnte» 
und Ende Mai, also 4 Wochen nach der Operationy 

war gie zu einer schmalen und gleichförmigen Narbe, 

vereinigt. Die alten Excoriationen heilten dagegen. 
sehr langsam. | j a 
| Die Bauchdecken, welche durch den zweimaligen. 
Hängebauch äufserst ausgedehnt und verdünnt war 
ren, haben’ seitdem ihren Tonus nicht wieder er 
langt, und bilden fortwährend den Hängebauch, wie 


\ 


Am 
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4 


er em Ende der inisien Balveran zericbaft, gewesen 
war. Man sche die beiden. Zeichnungen, welche die 


Sache deutlicher: machen, 
«: Taf. IL: #-der Nabel; 


'd,;e,d,'e,: f der in Gestalt eines ee Brus | 


ehes 'anf die "Schenkel: herabbangende Härgebauch, 
"von-Gedärnieh ängefüllt, ‚weicher: dieselbe’Gestalt där- 


bietet, wie am Ende der letzten. :Schwangerschaft, 


Die Au diesem grofsen Beutel erweiterten” Bauchdek- 
ken sind so verdünnt, dafs man 'die Bewegungen 
der'Gedärme daran wahrnehmen kann ; wel 
öbe’ sich an der Haut durch ein’ ER en 
und Winden ausdrücken; a 

"'g, h die durch die wiederhölte Ausdehnung der 
Bauchdecken i in die Breite gezogene Narbe des ersten 


Kaiserschnitte, Ihr unterer‘ Winkel war ursptüng- 


lich von der Schamfuge ı!/, Zoll entfernt, aber id 
der 2ten Schwangerschaft wurde der Raum unter der 
Narbe‘ vorzüglich ausgedehnt, wodurch letztere so 
‚hoch erscheint. 

Nachdem der Uterus geborsten war, ‘lag der 


Foetus. in dem tiefsten Theile 'der Beutels o, d ‚e,h, | 


woselbst er durch einen Einschnitt ‚herausgenommen 
wurde, dessen Narbe der Streifen # d bezeichnet. 
Bei A ist eine excoriirte Stelle, 
‚Tal II, welche den Bauch von der Seite dar- 
_ stellt, bedarf keiner besondern Erklärung. 
/ | 
Ä Ich will diese Geschichte, welche als Beispiel ei- 
‚ mes. zweimal an derselben. Person gelungenen. Kaiser- 
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schnitts. za den selteristen ‘ihrer Art. gehört, noch mit 
einigen Bemerkungen begleiten. 

Die Gebäsmutter war hier länger als 50 ianden 
. vor der Operation geborsten» in dem Augenblicke, 
welcher dürch: ein laut hörbares Krachen im Unter- 
leibe und heftigen Schmerz daselbst sehr auffallend’ 
bezeichnet wurde. Von nun an traten Geburtswehen' 
ein, und der völlige Austritt der Frucht mochte 4 
bis 5 Stunden vör der Operation erfolgt seyn, denäh, 
damals äufserten ‚sich die letzten heftigen Wehen s' 
, welche nud auch mit Blutabgang; 'durch den Mätter- 


mund, in Folge der Lösung der Plasenta, verbun- 
_ den waren, 'Gewils bleibt es’sehr merkwürdig, dals. 
von den dringenden, schnell tödtlichen Zufällen, wel« 
che die Ruptur des Uterus und den Austritt des Foe-' 
&us in die Bauchhöhle begleiten, 'bei dem langen 
Verzuge der Operation nichts erfolgte, und das Alle: 
gemeinbefinden das örtliche Leiden fast zu ignoriren. | 
schien, Die vorzüglichste Ursache davon mag aller- 
dings in ‘der individuellen Constitution der’ Person: 
liegen; sie gehört, wiewohl der Anblick der kleinen,. 
durch ihr früheres Leiden verbogenen- Frau eher das 
Gegentheil zu verrathen scheint, zu den festen Na«- 
turen, die nicht leicht aus dem physiologischen Gleise 
zu werfen sind, wo jeder verletzende Eindruck ört« 
lich bleibt, und nicht leicht eine allgemein nervose 
oder febrilische Reaction erregt. Indessen glaube ich, 
dale zum glücklichen Ausgange dieses Falls auch ei- 
nige örtliche Umstände sehr günstig mitgewirkt haben; 

ı) Einmal war wohl nicht die eigentliche Uterin- 
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sübstänz:. verletzt, sondern nur die dünne, -unem- 
pfindliche- indifferente Narbe den ‚vorigen. Kaiser- ° 
schnitts 'geborsten, Die Ruptur konnte um so mehr 
ein. örtliches Leiden bleiben, ohne dringende consen- 
‚saelle Zufälle zu erregen, und war in dieser Bezie- 
"hung günstiger, als eine . Kuptnr der wahren Gebär- 


mouttersu bstanz. F 


2) Ein sehr wichtiger Gasse ‚war. ferner die 


gleichmälsige, kräftige, ausdauernde Zusammenzie- 


hung, der Gebärmutter nach-ihrer Berstung. Durch 
sie wurde die Placenta regelmälsig und, schnell los- 
gestolsen und eine innere Verblutung in die Bauch- 
höhle verhütet. Man sehe dagegen den Nachtrag zu 
der von Herrn Meyer zu Minden mitgetheilten 
Geschichte. eines glücklichen Kaiserschnitts *), wor 


= auf: die ‚Person van netem schwanger: wurde; als 
‘+ Se.bis' zur Hälfte der Schwangerschaft vorgerückt# 


wars: empfand. sie eines Abends einen plötzlichen. 
Schmerz ini. Ünterleibe, ‘bekam Erbrechen, welches. 
die ganze Nacht fortdauerte. und starb am: folgenden 
Morgen. Bei der Oeffnung, des Auctuirend aufgetrie- 
benen' Unterleibs drang eine grofse Menge Blut her- 
vor, ‚womit der ganze Unterleib angefüllt war, 


Die Frucht lag nach vorn frei in der Bauchhöhle, 


der Uterus, welcher in der ganzen Länge des früher 
gemachten Schnitts von einander gerissen war und 
dessen zerrissene Ränder kaum die Dicke gewöhnli- 


chen Papiera hatten, hatte sich hinter die Frucht zu« 


) v: Siebolds Journal für Geburtshülfo, 3ten Bds. 
2tes St pag. 291, 
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rückgezogen,, ohne "dals an demselben eine bedeu- 
tende Zusammenziehung zu bemerken war. Die 
Placenta: sals an ..der- hintern Wand des Uterus au 
und hatte sich theilweise getrennt, wodurch bei dem 
- Ausbleiben guter a die tödtliche 
Verblutung erfolgt. war. 
ö)-Endlich.. halte, u auch das Keberhaugen des 
Uterus über 'die Schambeine für einen Umstand ‚wel- 
cher bei dem Austritt des Kindes.in die Bauchhöhle 
und ebenao bei der Operation sehr vortheilhaft' wirkte, 
‚ Der Uterus, welcher an seiner vordern , oder sei- 
ner jetzigen Lage nach .an. der untern Wand,ger 





borsten war, drängte nun seinen ganzen Inhalt un» -- 


ter sich in. den Hängebauch,, oder,den zu einem ber 
sondern Beutel erweiterten unteren. Theil der Bauch- 
böble, s. Taf. III, e, d, %, h, ebendase!bst sammelte 
sich, den Gesetzen der Schwere nach, das sämmtliche 
ergossene Blut und das Fruchtwasser. Der zusam- 

.imengezogene Uterus blieb darauf über dem fremden | 


'", Inhalts des Hängebauchs liegen N deckte denselben, 


und bielt die Berührung der Eingeweide ‚einigermas- 
sen ab. Dadurch wurde es auch bei der "Operation 
leicht, die Gedärme entfernt zu halten, und auch 
das Netz würde wohl nicht erschienen seyn, wenn 
es nicht, mit dem Moatterkuchen durch Blut ver- 
klebt, bei dessen Entwick!iung mit nachgefolgt wäre, 
Ueberhaupt mufs ich.hier meine frühere Bemerkung 
_ bestätigen, dafs nehmlich das enge Becken, wie man 


In neuern Zeiten vermuthet hat, dem Gelingen des 


Kaiserschnitts nicht ‚binderlich ist, sondern vielmehr 


‘ 
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ein diesem ‘besonders günstiges’ Moment. darstellt ; ins 

sofern es die schwangere! Gebärmutter nötbigt,- sich 

über die Schanibeine zu werfen nnd einen Hänge- 

bauch zu -bilden. : Man sehe das öte Stück‘: Yes drei 

Bandes des Journals, pag. 564 eto, ; 
Die Wahl der Stelle zum ‚Ejüschnitt und: die Art 


desselben: bedüirfen keiner Erläuterung, dagegen muls 


ich’ über die Nachbehandlung im :WVochenbett noch | 


das folgende bemerken. ' Ä i 
“ Wie’ wichtig es sey, für freien Ausflufs aus der 
Bauchwunde zu sorgen; und wie-verwerflich'der Rath, 
den ersten- Verband mehrere Tage laug ungeöffnet 
liegen, zu lassen *), davon'liefert dieser Fall wieder 
einen neuen Beweis. Da nehmlich die Wunde, des 
vordringenden Netzes’ wegen, auch am untern Win- 
kel geheftet werden mulste, so war sie am folgenden 
Tage so geschlossen oder ‚durch Blutcoagulum -ver- 


‚klebt, dafs Nichts hatte ausflielsen können, und sich 


eine Menge von 4 Unzen Blat dahinter angesammelt 
"hatte, dem durch die Wegnahme der untersten Liga- 
tur sogleich der Abfluls eröffnet wurde. Der Au« 


- Aluls aus der Wunde ist’ der Erfahrung nach sehr 


verschieden, zuweilen schwach, zuweilen aber sehr 


‘‚copiös, je nachdem sich bei und in den ersten Stun- 


den nach der Operation viel oder wenig Blut an der 
Waunde ergossen hatte, Immerhin bleibt es ein we- 
sentlicher Theil der chirurgischen Behandlung, für die 
Freiheit des Ausflusses zu sorgen, und: die. Wunde 


*#) Siebe das 3te Stück des öten ‚Bandes dieses Journals ’ 


. pag. .569.574. 
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von Kubas: ah täglich blos zu legen , nm. jedes, ‚möge 
liche, Hindernifs sogleich zu. ‚beseitigen. . 
Ich ‚habe in den dem vorigen Kaiserschnitt beige- 
fügten Bemerkungen durch Analogie. und Erfahrung 
zu erweisen, Besucht, dals bei, der Entstehung der 
Abdominalzufälle,. welche in den ersten 14 Tagen 
nach, dem, Kaiserschnitt gewöhnlich auftreten und den 
schneilen ‘Tod herbeiführen, gastrische Unreinig- 
keiten eine „ausgezeichnete, Rolle spielen, und. dals 
RE und curatives Augen- 
merk des Arztes seyn muls *). Diese Ansicht wird 
durch die Geschichte der ersten Tage des Wochenbetts 
in dem gegenwärtigen Fall vollkommen bestätigt, 
Auch hier traten jene gefürchteten Zufälle ein, der 
Bauch wurde" äufgerrieben, schmerzhaft, die Lochien 
blieben‘ aus us w., aber Darmausleetungen, durch 
 Klysiiere und Ricinusöl herbeigeführt , waren auffal- 
lend Wohltkätig. Schnell‘wurden dadurch nicht nur 
die bedenklichen, Entzübdung drohenden Erscheiaun« 
gen zerstreut, sondern aüch mit der Befreiung des - 
Unterleibes von ‚gasttischen Reitzen der kräftige Ein» 
tritt dbr“Pherperal-Panctiötien, der ’Ausdünstung; der 
Löchien ;” wie das. Schwellen ‘der Brifste eingeleitet, 5 
und eben ‚dadurch der gane Vertauf van hin 
chenbetts gesichert. . | | | 
Keine ändere Behandlung , ‚„ und insbesondere 
nicht die hodische, auf vermeintliche Entzündung 
berechnete , ‘mit Blutfäs$erf' und "Cälömel, 'würde ein 
*) Siehe d, 3, St.!v."B: Bü: des Journals pag. 583603. 
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Gleiches geleistet haben; Ich mufs daher hier noch i 


mals wiederholen, was ich in dem früheren Aufsatze 
' umständlich erörtert habe, dafs ncbmlich der ernst- 


liche Gebrauch der sopirenden, besänftigenden Me 


thode in den ersten Stunden näch der Operation ‚und 


späterhin die Herbeiführung frühzeitiger Darman-- | 


leerungen am besten im Stande sind, die Entbun- 
dene über die ersten gefahrvollen Tage ‚sicher hin- 
über zu leiten, dagegen der Gedanke, der Entzün- 
dung nach dem Kaiserschnitt durch dreistes ‚antiphlo- 


gitisches Verfahren ‘vorbauen zu wollen . in "der Re- | 


gel zum ee Fähren. wird; 
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Zum Schlusse dieser Bemerkungen erlaube ich | 


mir, die, Aerzte ‚auf, ‚die Anwendung. des Leber- 
thrans wiederholt aufmerksam zu machen. ‚Welche 
Kräfte dieses Mittel gegen die hartnäckigsten und 
schmerzhafiesten chronischen: Rheumatismen. besitzt, 


ist durch die von Herrn; Hofrath Dr. Schenck da- | 


hier in Hufelands Jo urnal ı822, Decemberstück, 
mitgetheilten Beobachtungen bekannt; dafs, ‚aber das- 
‚selbe auch die Osteomalacie heilen könne» welche 


us 


- bisher in die Classe der völlig unbheilbaren Kranke 


heiten ‘gehörte, ist gewils, seitdem mehrere jener 


Krankheitsfälle bei Gelegenheit nachfolgender Gebur-. 


ten durch die Untersuchung. des Beckens als währe 
Osteomalacie n uchgewiesen worden sind.) 


*) Siche d. 3. St. 5r Bd. ds. Journ. pag. 467: Anmerk. 
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9 
‘ ‚Wahrscheinlich ist daher: das-Spesifieum gegen 
dieses fürchterliehe Knochenleiden, wenigstens ins0- 


fern es rheumatisch-gichtischen Ursprungs ist, und 
mit heftigen Schmerzen verbunden’ erscheint, in.dem 


Leberthran aufgefanden, und man kann dies um 


so mehr hoffen, da nach den. Erfahrungen .des Hrn. 
Hofrath Dr. Schenck das ‚Mittel auch gegen die 


‚rhachitische Kanplanerwsicinng höchst wirksam ist. 
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ERRETEENG URL TER Seotions-Bericht 
und Ansichten über einen sehr merk- 
würdigen Fall, ‘eine Frau betreffend, 
welche eine vollkommen zeitige Lei- 


besfrucht, ohngefähr 3 Monate über 
ihre Zeitrechnung und ohne Zeichen 


des. Lebens ‚bei sich getragen hat: 


mitgetheilt. vom Kreiswundarzt und: 
, Getknrtshelfer 'J. A. Seulen in Jü- 
a lich, 1023. 





An gten Februar a. c.”kam der Ehegatte dieser 
unglücklichen Frau, der Taglöhner Andr. No rks 


aus Hämbach, anderthalb Stunden von Jülich, zu 
mir, klagend ‚'’dals seine Gattin, weiche ihrer Zeit- 
rechnung- nach, um die Hälfte des verflossenen Mo- 


nats December, das Ende ihrer Schwangerschaft er- 
 zeicht gehabt, nicht allein noch nicht entbunden 
sey, sondern auch, seit einigen Tagen vor Weih- 
nachten, alle Kindesbewegungen vermilst hätte; er - 


% 


en 

sagte: ferner, ‚dieselbe sey von ‚de? dortigen Hebamme 
mehrmals und von Herrn Dr. Dabhren von: Nieder“ 
zier; auch einmal untersucht wordeh,.ohne dafs sich 
beide: bestimmt über ‘diesen Zustand ‚erklärt hätten? 
‚weil der Muttermand sich‘ noch nicht geöffnet, und 
„adeh:: ‚kein .kraukbafter Zustand bei’ der ‚Schwangerd 
sich geäussert hätte ; sie: empfahlen demnach mit Ges . 
duld, und: Ruhe. die. Zeit abzuwarten; — Nach‘ mehre- 
ten an den Norks gestellten mündlichen Fragen, er“ 

_ wiederte/er.mir::DieiLeidende sey 52 Jahre air, stark 
und. robust, zum’ 3tenmal. schwanger und- bis an die- 
sem Tage stets’ gesund: gewesen, Die: eisteh ‚Kindes« 


bewegungen habe $ie, zwischen: demiToten ünd idten 


Juli, deutlich, gefühlt, und wülste sie sich, weder 
eines ‚gehabten Zörn's ‚oder Aergers, noch beftigen 
Schreckens zu erinnern, noch! habe sis ‘sich. durch 
Heben‘ oder Tragen’ Schaden gethanl + > 29 

Ich hielt es für mothwendig; die Frau’ yelbit er 
BER und faud sie bei meiner Ankunft am! 
sten Februar vollkommen munter-und- gesund in: 
ihrer VYohnstube sitzen; ' Sie war ‚wie der etc, Norks- 
gesagt Katte: eine'grolsey schlanke und starke, nach‘ 
‘ihrer Aussage 32 Jahr; älte Person. Sie klagte weiter: 
über keinen: krankhafıen Zustand, als dals es ihr 
‚seit 2 Tagen ‚scheine, -es ‘falle ihr‘ eine grolse und 
schwere Kugel, "im: Unterleibe, von ‚einer Seite zur‘ 
andern, je nachdem sie, sich bewege, oder lege, Da- 
bei'gingen noch alle Verrichtungen regelmälsig von 
Statten. Sie könnte: nöch alle ihre gewöhnlichen Ar- 
beiten eben 80° gut 'veriichten- wie vorher; jedoch“ 


+ ; ı 


+ 
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vermied sie starke Bewegungeh oder Anstrengungen; 
sie. erionerte sich, dafs sie nm:die Zeit des.Aufhör 
rens der Kindesbewegungen, ala. sie eines Abends 
beim Dunkeln, um eine Nachbarin zu besuchen, iu 
deren. Hause, sich. mit ihrem .Bauche . wider !die | 
halboffenstehende Stubenthür ,' und zwar an die 
. Spitze des Tihürschlosseg hart gestofsen, ‘davon hef« 
tige Schmerzen, aber am andern‘ Morgen, und auch 
späterbin. "keine: Schmerzen : mehr: gefühlt hätte; sie _ 
war demnach. der Meinung, ..dieser: Stols ‚habe‘ ihe | 


Zu uhnen r n a 


keinen Schaden verursacht, und könne sich gegen« 
wärtig garnicht ‚mehr-erinnern.: wie, wiele Tage die» 
aes:-vor dem Aufbören- der-, RES ge 
schehen Bey. 2.2.0.2 " RER : 
‚ Ich unternahm num hierauf die gebaptehülfiche 
Untersuthung,, und fand, dafs. ‚der. Unterleib sehr: 
hervorragend, festyund 'hart‚anzufühlen war. ‚ Durch; 
die äufsern: Bedeckungen konnte ich durchans keine 
 Kindestheile erkennen. Ueber den ganzen Unterleib; 
_ waren Ungleichheiten,:der äufsern Fläche eines Mut«“ 
terkuchens ähnlich, aber härter als jene anzufühlen,. 
Bei der innern Untersuchung ‘fand ich die Mutter- 
scheide wie gewöhnlich feucht,, es Aols aus dersel-" 
ben weder Schleim, noch eine ‚andere Feuchtigkeit., 
Der, Ausgang .des Beckens hatte eine normale Weite;. 
aber das Promontorium des Krenzbeiris war sehr 'nach , 
der ‚Achse des,Beckens..eingebogen,. so dafs der, obere. 
gerade Durchmesser nicht, über 3'/, ‚Zoll ‚beirug,: 
Der. Muttermund, welcher. sonst gegen das Ende. der“ 
Sehmangqrschafı beinahe ‚verswwichen angufühlen: ATTAR 


i 
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und: gewöhnlich miehr nach dem’ letzten- PEREIEER | | 
belbeine hingekehrt liegt, hatte seine Lage am ‚obern 
Bande des Schambogens und war sehr dick, dabei 
so fest zusammengezogen, dafs ich mit der als 
Anstrengung und Mühe nur den Zeigefinger. durch» 
bringen konnte, . Varliegende Kindestheile waren 
nicht: bestimmt zu erkennen; ..jedoch schien es mir 
als wenn der Mutterkuchen nach unten, und in der 
rechten Seite des Uterus seine Lage hätte, 

Da ich nun ferner keine unnütze und vergeb- 


"liche, gewaltsame Handanlegungen machen wollte, 
‘wodurch Geschwulst, Entzündung u. dgl. gefähr- 


liche Zufälle zu entstehen pflegen, 80 entschlofs ieh 
mich, die Entbindung noch einige Tage auszusetzen, 
* mir aber ein, nach Osiander durch Carus in 
Dresden verbessertes Dilatatorium (S. Carus Lehr- 
buch der Gynäkologie, @r Theil, Leipz. 1820. 
Taf. If. Fig. II.) verfertigen zu lassen, um die Er- 


8. 


 weiterung und Eröffnung des Muttermundes zu be- 


wirken, und alsdann. die Entbindung nach den Re- 
geln der Kunst vorzunehmen. Ich verordnete ruhi« 
ges Verhalten, den Genufs leichter und nahrhafter 
Speisen upd Getränke, und um die Geburtstheile 

mehr zu erschlaffen, täglich zweimal Einsptitzungen 


"aus warmer Milch mit Rüböl und -nächstlem alle 2 


Tage ein warmes Dampfbad. Im Fall eines, durch 

den Gebrauch dieser Mittel, entstehenden Gebärmuti 

terflusses verschrieb ich: Tinet, Cinnamom. nöthigen- 

falls alle ?/, Stunde 40 Tropfen zu nehmen; Naphta 

gitrioli zum Einreiben über den Unterleib, und gab 
SIEBOLDS Journal, VI.Bd, 2:56, Ce 
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zugleich den Auftrag, den Dr. Dabmen, oder mich, 


nöthigenfalls rufen zu lassen. Bi 


Ich müfste 2 Tage später, am ıdten Febr, we 


gen einer Kriminal- Untersuchung nach Aachen rei- 
sen. Ich übergab einem  dasigen "Instrumentenma- 
cher. die Zeichnung des 'erwähnten Instruments, und 
bat denselben, es doch 80 geschwind als möglich 2u 
verfertigen, welches er mir auch versprach; allein 


durch verschiedene Umstände: Mifsverständnisse, un- 


richtige und unzweckmälsige Verfertigüng, Zurück- 


gendung und Wiederverfertigung, gingen vier volle 
Wochen für die Hülfe der armen unglücklichen Frau 
verloren, und ich erhielt das» nach der Zeichnung; 


richtig. gemachte Instrument erst am ı6ten März, wo - 
es aber zu meinem gröfsten Bedauern zu spät war, 


denn die Unentbundene starb schon in der folgen- 


den Nacht, | = 
Um nun die Krankheitsgeschichte ausführlich und 


die bie zum Ende geschehene Behandlung vollstän- _ 
dig zu liefern, muls ich‘ bis auf den 2öten Februar R 


wieder zurückgehen. An diesem Tage ersuchte ich 
den Herrn Dr. Dahmen, auf den Nachmittag zu 
einer gemeinschaftlichen Untersuchung und Consul- 


tation. Um 3 Uhr trafen wir za Hanıbach ein. Wir 


fanden, dafs binnen den verflossenen 8 Tagen nur 
wenige Veräuderungen vor sich gegangen waren. 
Ihr innerer Zustand war noch derselbe ; weder 


Schmerzen noch hieberhafte Zufälle hatten sich einge 
‚stellt, nur war ihr seit 2 Tagen, seit dem sten. 


Februar, eine faulichteFeuchtigkeit aus den Geburts? 
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tbeilen geflossen, ‚welche nach unserer Ueberzeugung 
von dem in’ Fäulnifs übergegangenen Mutterkuchen 
herrührte, Der Muttermund hatte ‚seine Lage noch | 
nicht verändert, aber er war obgleich noch sehr dick 
und wälstig,; dennoch ‚etwas schlaffer geworden; 
denn wir konnten mit einiger Mühe und 'Anstren- 
gung zwei Finger durch denselben in die Gebär- 
mutter einbringen, und auch barte Kindestheile vor- 
= liegend fühlen ,„ aber nicht erkennen, was es für‘ 
welche waren. Der Herr Dr..Dabmen war darüber 
mit mir einverstanden, weil die Erweiterung und 
Eröffnung des Muttermundes, wegen allzufester Zu- 
_ sammenziehung desselben und zu stark eingebogenem 
Promontorium mit den Fingern unmöglich war, und 
um, wie gesagt, keine unnütze, wohl aber schädlich 





‚werdende, gewaltsame Manipulation vorzunehmen, 
dals die bisherige Behandlungsart 80 lange fortgesetzt 
werde, bis entweder eine Aenderung der Umstände 
eintreten, oder das, nunimebro mit jeden Posttag er- 
_ wartete, und zur Erweiterung des‘ Muttermundes 
. dienende Instrument angekommen seyn würde, wo. | 
wir aledann die Entbindang gemeinschaftlich untere | 
nehmen wollten, er 
Am öten März besuchte ich die Frau wieder, 
weil ich gehört hatte, dals sie anfınge muthlos zu 
werden... Ich berubigte sie dadarch vollkommen, dafs 
ich ihr einen von dem Instrumentenmacher erhalte- 
“nen Brief vorlesen liels, worin derselbe die Ursache 
der verspäteten Fertigung des Instruments angegeben 
hatte, und dabei versprochen , es binnen wenig Ta- 
Ccz 
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gen zu liefern. Ich | verdoppelte nunmehr meine 
_ Sorgfalt, weil ich gefunden, dafs aie leichte Fieber- 
Anfälle bekam; sie klagte dabei’ über einige Ermat- 


‚tung. Der Ausfluls faulichter Feuchtigkeit aus den 





‚Geburtstheilen war sehr häufig, und so stark gewor- 
.den, dafs damit Stücke der Nachgeburt, von der 
Gröfse einer Zwetsche (Pflaume) abgingen. Ich ver- 
ordnete an diesem Tage: Pulp. cort, peruv. opt. mit 
rad, calam. aromat. Opium und Sascharum zum innern 
Gebrauch, nebst Fleischnabrung und etwas Weir. 
Aeulserlich zum Einspritzen: Decoct. herb, Serpyli., 
damit die faule Jauche besser abgespült und nicht 
zresorbirt würde, Da ich auch, wie gesagt, mit jedem 
Tage das Dilatatorium erwartete, 80 verschrieb ich 
vorläußg. Laud, lig. Syd. wie auch Ol, hyosoyami 
zum Bestreichen der Finger und des Instruments 
beim Operiren. 

Am ıoten März, bis wohin das vorher angezeigte 
‚Pulver einmal repetirt worden war, besuchte ich die 
Leidende wieder, und fand sie diesesmal etwas mehr 
aufgebracht, auch mehr verdrielslich alg vorher, weil 
sie gehört hatte, dals das Instrument unrichtig ver- 
fertigt und wieder zurückgesandt worden war; es ge- 
lang mir aber, sie nochmal zu beruhigen, da ich ihr 
einen, am vorherigen Tag erhaltenen Brief vorlals: 
Ihr innerer Zustand hatte sich noch nicht verschlim- 
mert; dagegen war der Ausflulse nunmehro so stark 
und häufig geworden, dafs, wie.die Leidende sich 
‚ ausdrückte, Stücke und Klumpen wie faules Fleisch 
mit abgingen. Ich falste selbst jetzt-noch die beste - 
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Hoffnung für das Gelingen der ‘Operation, weil der 
Muttermund immer schlaffer und nachgiebiger wurde, | 
und ich das Instrument, gemäls dem letztern Schrei- 
ben, spätestens am ı2ten März erhalten mufste. Ich 
verordnete, dals die Arzneien und diätetischen Mit«- 
tel;; so wie das 'Einspritzen fleilsig fortgesetzt, die 
Dampfbäder aber ausgesetzt würden. 

. Am ıöten März kam der A; Norks zu mir kla- 
z08, dals seine gute F rau am vorherigen Tage im- 
mer unruhig ünd wegen des langen Zögerns schr 
traurig gewesen wäre; am Abend hatte sie ein .hefti- 
ges Fieber ‘und Schmerzen’ an der linken Seite des 
| Bauchs, an der Stelle, wo sie sich erinnerte sich an 
dem Thürensthtofs gestofsen. zu haben, bekommen. 
Er bat mich "dringend, sie doch am nehmlichen Tage 
noch einmal zu besuchen, was ich auch that. Ich 
fand sie in einem Zustande von Erschöpfung und 
Schwäche, so’dafs ich alle Hoffhung aufgab. Ich un« 
tersuchte die schmerzhafte Stelle des Bauchs, und fand 
eine grolse Erhabenheit, mit deutlicher F Indtuatlons‘ 
tiefer aber einen grolsen harten Körper. Bei der 
nochmäligen Untersuchung des Muttermundes zeigte 
eich , dals’es- möglich war, mit 2 Fingern in den 
Uterus zu’ gelangen, und es schien mir, als bätte 
ich einen ‘Arm! öder Schenkel des Kindes vorliegen 
gefühlt, | 

Ich liefs den Dr. Dahmen von Niederzier, 
durch einen Expressen rufen, nnd als derselbe ange- 
Kommen, und durch genaue Untersuchung meine 
Meinung bestätigt fand, 60 stimmten auch unsere 
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beiderseitige Ansichten .darin überein, dals gegenwär- 
tig an keine gewaltesame Entbindung zu denken sey. 
Es wurde Desoct. cort, perupian, cum Tinct, opiüi und 


’ 


Syrupr Cinnamom. verschrieben, dabei sollten die Ein- 
spritzungen noch öfter applicirt werden, und ver- 
abredet, dals Herr Dahmen am folgenden Tage,; 
bei seiner Durchreise, die Kranke noch eiumal besus: 
chen, das nöthige verordnen,und mir Nachricht mit- 
...theilen so!ite, | 
u Am ı6ten März erbielt ich endlich das, 'so ae 
erwartete Dilatatoriam, Da ich an diesem Tage, wer 


der von Herrn Dahmen, noch von Norks, Nach» 


richt wegen des Krankheitszustandes erhalten, so, 
ritt. ich an diesem Nachmittage nach Hambach; al- 


lein. bei meinem Besuche fand ich die unglückliche, 
Frau ganz erschöpft und ohne Bewulstseyn, und.da, 
ich alle Hoffaung zum Aufkommen aufgeben mofate,, 


so. entfernte. ich mich sogleich wieder. Herr Dr. Dah-. 


> men war anwesend, und da wir beide von dem ge- 


wissen baldigen Absterben dieser Kranken überzengt 
waren, da ferner ein so aufserordentlicher Fall ver-. 


diente aufs genayeste untersucht zu werden, go be 


schlofsen wir den A. Norka zu bereden, dals er.die 


Section, welche wir gemeinschaftlich unternehmen 


wollten, nach dem Absterben seiner Frau, zulassen: 


"möchte, , Es wurde die Leichenöffnung auf den ı8ten 
März Morgens 10 Uhr festgesetzt, und der Kreisphy« 
sicus Dr. Brockmüller.noch mit dazu eingeladen, 

welcher äber, wegen anderweitigen Geschäften, ver- 


hindert war, so wie auch Dr. Dahmen nicht er 
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schien. Da ich, wegen andern dringenden Geschäf-. 
ten, auch nicht länger warten konnte, und ich adch _ 
die Gelegenheit, vielleicht etwas sehr Wichtiges für 
die Geburtshülfe zu entdecken, nicht ungenutzt vor- 
beigehen lassen wollte, so unternahm ich‘ die Lei- 
‚chenöffnung in Gegenwart des 'nunmehrigen Witt- 
wers, des Schullehrers, des Bürgermeisterei-Secrelärs 
und der Hebamme, 





_ Sectionsbericht. 


a) Bei dem Dirdinihdesn der ERS DEINER 
gen entfuhr eine Menge faule Stickluft aus dieser 
Höhle, we!che das ganze Zimmer anfüllte. 

5) Nach gemachtem Kreuzschnitt und zurück- | 
gelegten 4 Lappen fand ich die Gebärmutter ganz 
schwarz und brandigt, | | 
‘+ 6) Einen Zoll oberwärts und o Zoll zur linken 
Seite des Nabels, da wo der, in den 5 letzten Le- 
benstagen zum Vorschein gekommene Abscels sich 
gebildet hatte, waren nicht allein die Gebärmutter, 
sondern auch die Bauchmuskeln, von Exulceration. 
‚ durchfressen ; der hier ‘gelegene Nacken des Kindes 
war blos nur mit der äufsera Haut bedeckt. Die 
durch diese Vereiterung entstandene Oeffnung in der 
' Gebärmütter war ı°/, Zoll grofs. 

d) Nachdem ich den Uterxs ebenfalls durch ’einen 
Kreuzschnitt geöffnet und die 4 Lappen auseinander- 
gelegt hatte, fand.ich den Foesus mit einem dicken, 
schwarzbraunen, veralteten Hefen ähnlichen Schleime, 
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‘ dergestalt überzogen, dafs man gär keine Kindestheile 
zu erkerinen im Stande war, 

€) Die nunmehr vor- und blosliggende Theilewar- 
. den, nach gehörigem Abwaschen des im Vorhergehen- 
den erwähnten Schleims, für den Kopf, Nacken und 
Rücken erkannt; aber alle Theile des Foetus waren 
sehr wüunderlich in- und übereinander geschoben, 

Ä Als ich die exulcerirte Stelle der Gebärmutter 
genau mit den an derselben gelegenen Kindestheilen 
verglichen, fand ich, dals der Nauken daselbst gele» 
gen war. 


&) Ich hob _nunmehro die ganze Masse des .Kin- 
‘ des aus der Gebärmutter herans, reinigte es 80 gut. 


als möglich, und fand, dafs es zu einer Steilsgeburt 
‚gelegen hatte, | 

h):Am :Kopfe war das rechte Seitenwandbein (os 
Öregmatis) in der Mitte und in der ‚Richtung von 


dem vordern untern, nach. dem hintern und obern. 


Winkel desselben, über 2 Zoll lang und über 1), Zoll 
tiefeingedrückt, Dieser Eindruck war so schmal, und wie 
von einem stumpfen Säbelhieb verursacht, anzusehen, 


i) Das Angesicht war mit einer über 4 Zoll 


 grolsen und sehr dünnen Haut bedeckt, welches. 


'wabrscheinlich ein Ueberrest von den Eihäuten war. 
Ak) Der Hals des Foetus war ungewöhnlich dünne, 


und es war eine vollkommene ‚Verschiebung des ıten: 


Halewirbelbeins von den Knopffortsätzen des Hinter- 
haupıbeins deutlich zu fühlen, : Ich konnte den Zei- 


gefinger, ‚ohne grolse Anstrengung, in das foramen | 


magnum hineinbringen. 


? 
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‚»I) Ein origefähr‘ 6 Zoll ass: sehr dünnes.Stück 
_ der faulen Nabelschnur, ragte zwischen dem Kopfe 
und der linken Schulter hervor, welches, als ich es 
bis zu seinem Ursprunge verfolgte, ie ıo Zoll 
lang war. | Zn Le 
m) Nachdem ich nunmehr den Foetus nıche ge- 
reinigt, und gesehen hatte, wie der Kopf sa wie die 
Extremitäten, welche, . wie sub e gesagt, sehr: wun-. 
derlich in + und übereinander geschoben wären »' die 
selbe in eine ausgestreckte Lage gebrächt, 'so.fand es 
sich, dafs das Kind männlichen Geschlechts, vollkom- 
men ausgebildet, mit dünnen Nägeln und wenigem Kopf- 
haar versehen und 18, Zoll lang war. Da ich in diesem 
Hause und zu ‚diesem Zwecke keine Waage haben 
konnte, so. mufste ich das Gewicht desselben nach 
ungefähr abschätzen. : Alle, Auwesende, glaubten mit 
mir bestimmt, dafs es über 9 Pfd. gewogen habe, 
.„#),Es. waren keine Spuren von Fäulnils an dem . 
Kinde wahrzunebmen, und es war an seiner ganzen 
Oberfläche mit einer schönen Fleischfarbe vergeben; 
da ich, aber, aulser dem bereits Gesagten,. nichts 
" Wichtiges mehr an demselben gefunden , 80 ging ich 
zur Besichtigung und Untersuchung des Uterus über, 
0) Derseibe war auch an seiner ganzen. innern 
OberBäche durchaus brandigt, aber es war nicht eine 
Spur mehr von einer vorhanden gewesenen a 
burt in demselben zu. finden, 
p) Nach. der rechten Seite und in der Besie, 
der rechten Niere. war ‚eine 3 Zoll lange, und ı Zoll 
breite,: durch Exaulceration durchfressene Stelle, durch 
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welche: ein - schwarzgräuliches 'Eiter in die Bauch 


höhle getreien. war. re ! 

“.g) Pa ‘ich nun /auch' die Gebärmutter in ‘die 
Höhe gehoben, und das im Vorhergehenden. erwähnte 
Eiter vorsichtig. mit einem feuchten Schwamm ber» 


‚ auggehommen hatte, fatid ich, dafs. dasselbe ungefähr. 


-4 Pfd. betragen konnte. 


'‚r) Die. Gedärme waren ganz leer, zusanmenge- 


fallen und ‚schienen entzündet gewesen ZU seyn; a 
lein von Fäulnifs:oder Brand waren: dieselben 'ganz frey. . 


Da der Gestank des faulen Eiters, und der durch 


den Brand der Gebärmutter sich entwickelten faulen 


Stickluft, das ganze Zimmer sehr eingenommen hatte, 


P a) u r 
so ersuchte mich der Wittwer der Verstorbenen, die 


Untersuchung zu beendigen, wäs ich gerne gesche- 
hen liefs, da ich über die wichtigsten Gegenstände 
die’ gewünschte Aufklärung 'erhalten hatte, \ a 
' pn diesen Augenblicke, es war ı2 Uhr Mittags, 
erschien der Herr Dr. Dahmen, ‚welcher des Mor- 
gens zu ‘einem 38 Stunden von -hier entfernten ge- 
fährlichen Kranken ‚gerufen worden war; und sus 
diesem Grunde nicht um die verabredete und festge- 
setzte. Zeit eintreffen konnte. Er hatte mit mir den 
Foetus noch einmal untersucht, wir fanden aber nichts 


_ weiter als des im vorhergehenden Berichte Angezeig- 


ten Bestätigung, °. 


Ansichten und Gutachten, 
1. Dals der einige, oder ein paar Tage vor dem 
‘Aufhören der Kindesbewegungen erlittene gewaltsame 


, L) 
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hufs 
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Stols an dem Thürenschlofs „die Gelegenbeitsursache u 
zu dem später erfolgten Absterben. der ‚Leibesfrucht 
gewesen, -ist ausser allem. Zweifel; .denn es wurde 
nicht. allein eine. schwere Kopfverletzung an. dersel+ 
ben :gefanden, sondern ‚auch eing. wichtige. An dem 
Ä Gebärmuttergrunde „und eine andere ‚. abwohl: nur 
erst. durch Exulceration entstandene, in. der Gegend. 
der rechten Niere entdeckt, — Ganz .gewils hat diese 
iufsere Gewalt den Hirnschädeleindruck bewirkt; mit 
diesem konnte der Feetus noch «ine. zeitlang fortle- 
ben ,.ohne dafs dexsglbe.gehoben warden, wie diesen 
vorzüglich hei. jungen ;Subjecten. ‚öftere ‚geschieht, 
und die sehr .oft geheilt. werden.» obne dafs. die Im- 
€ pression wieder in die, Höhe. ‚gehoben, wird ,; aber we+ 
. gen:dem ; durch. diesen Eindruck (wahrscheinlich mit 
} einer Hirnerschüfterung verbunden) entstandenen Läh- 
mungszustande, konnte. er sich ‚nicht mehr fühlbar 
bewegen, ‚und, ‚so entstand, schon.der ‚Keim des Ab» 
| sterberis, ehe moch. der gewisse Tod erfolgt ware 
09: l Die. Zeichen ‚des wirklichen Absterbens der 
Leibesfrucht haben’ sich erst 2 Mönate später, am 
sAten Februar eingestellt ; bis dahin war die unglück- 
liche Frau noch immer gesund und ohne alle Zufälle 
©. , geblieben; allein bei meinem ersten Besuche am ı6ten 
Februar sagte sie; Es scheine ihr seit 2 Tagen, als 
. ‚wenn eine grolse und schwere Kugel in ihrem Uns 
terleibe bin- und herfalle, Auch der am 2ıten Febr, 
sich . einstellerrde Ausfluls einer faulen Feuchtigkeit 
spricht für diese Ansicht;:denn ein so dicker, schwam- 
:  ‚michter, dazu noch. mit so. vielem Blut versehener 
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. Körper; 'wie ‘der: Mutterkuchen , ‚ konnte nicht lange 
an einem so warmen und- feuchten Orte verweilen; | 


ohne in Fäulnifs ;überzugehen, Das was ihm früher 


hin vor‘:der‘ Fäulnils bewährt hat, der Kreislauf, 


- hätte nün','bei dem Absterberi des Foctus; aufgehört, 
+ PP” Die : in- dem Sectionsberichte süb' k' ange: 
zeigte" Verschiebung des ıten Halswirbelbeins ‚scheint 
nicht von dem''Stofs ‘grgen ‚das Thürenschlößs verare 
sacht wörden zu“seyn, vielmehr glaube ich, dafs die- 


seh erat öriach dem Absterbeh'des Foebus ;' als Folge 


Ass Lähmungszuständes; ‘worin 'derselbe sich;)' wegen 


des Drucks ®üls-Gehirn, befahden,! entstanden sey; 


denn als’ nach: abgegangenem ‚Früchtwasser die Ge 
bärmutter: sich’ 0° fest zusammengezogen, und durch 
diese Zusammenziehtung‘ alie Kindestheile in- und 


über einander geschoben wurden, do! könnte auch 


diese Verrenkung' wegen der flächen Gelenkhölen der 
weichen urd-*zärten'Gelenkbändet ‚"und' des Schwin- 
dens der geläbmten Halsmuskeln ganz leicht vor 
sich gehen ;' sie hatte Folglich keinen Antheil an’ ‚00 
Absterben der Leibesfrucht. on \ ai 


IV. Es bleibt aber immer noch eine schwer 


aufzulösende Frage: ob die.Leibesfracht ganz. allein 
in Folge des erlittenen Hirnschaleindrucks gestorben 
sey? Oder ob nicht die Verletzung der Gebärmutter 


einen wichtigen oder nur geringen Mitantheil at. 


der Todesursache gehabt? Ich halte zwar dafür, dafs 


das erstere unfehlbar anzunehmen sey, weil dieser 


Eindfuck 80 sehr bedeutend, aber ohne alle ärztliche 
Hülfe sich selbst überlassen gehlieben, -war; dazü 
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‚konnte die Verletzung der Gebärmutter meines Er- | 


achtens nur in so fern nachtheilig wirken, als durch 


‚ dieselbe eine zu. frühe Lostrennung des. Mutterku- 


chens möglich wurde, ‚Da nun derselbe nach mei- 
ner Meinung bei den’ angestell'en Untersuchungen, 


| mehr nach unten, und der rechten Seite, und nicht 
- am Gebärmuttergrunde gelegen, auch der Uebergang 


in Fäulnifa erst nach Verlauf von zwei Monaten er-. 
folgt, und das Absterben der Frucht um’ einige Tage 
früher sich schon angekündigt hatte, so mufs ich‘ 
bei: dieser Ansicht stehen bleiben; inzwischen wür« 


den mir eine gründliche Widerlegung eben so sehr, 
“als auch die Bestätigung derselben, von einsichtsvol- Ä 


len und erfahrungsreichen Kunstverständigen sehr 
willkommen seyn. | 

V. Man sollte doch. "wohl eieäben; dafs die Ge- 
bärmutter, nach der erlittenen Quetschungs das in. 
ihr enthaltene Ey gleich hätte ausstolsen müssen! 
"Allein es geschah nicht, und nach meinem Erachten 


- aus der Ursache: weil die Häute derselben den. höch- 
" sten Grad ihrer Ausdehnbarkeit erreicht hatten, . ale 


die Quetschung, und ich dürfte auch wohl sagen, 
Verletzung mehrerer ihrer Längenfasern, nahe an ihrem 
Grunde erfölgte, Hierdurch ging die überwiegende 
Kraft, welche sonst im Muttergrunde ihren Sitz hat, in 
einen Läbmungszustand über, und es erhielten nun 
die Zirkel sowohl als Längenfasern. des Mutterhalses 
die überwiegendste Kraft ; daher, entgegengesetzte‘ 


‚Wirkung. ‚Der ‚Muitermund wurde verschlossen ; 


er war dick, wulstig, hart. und fest zusammengezo- 





{ 
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gen, 
net noch erweitert werden. 


‚ VI. Die Ursache des am ı6ten März, RN, 


‘10 Uhr, erfö'gten Todes der- Ehefrau Norks, kann 
nach meiner Meinung nur der, am ıöten desselben 
Mönats eingetretenen und in Brand übergegangeneh 
Entzündung der Gebärmutter zugeschrieben werden. 
Der Unglücklichen war es vor Schmerzen nicht mög- 
lich, af der linken Seite im Bette zu liegen, -welches 
'gie nicht mehr verlassen konnte, Ihre Lage war 


und konnte ‚auch mit den Fingern weder eröff- 


von nun .an auf der entgegengesetzten, der rechten 


Seite, — Ob nun der Eiter von der zuerst entzün« 


det gewesenen Stelle, an ‚der linken Seite des Mut- 


der Niere allein hingesackt habe, oder ob der abge- 


“ . Faulte, zur rechten Seite gelegene Mnotterkuchen, 


von welchem die Ueberreste vielleicht durch die Ein- 


spritzungen nicht genug abgespült worden durch 


ihren Reitz, Entzündung und Exulceration' verur- 
sacht hatten? Ob der Tod bei dem damaljgen Zu- 
stande der nunmehro sehr Erkrankten unbedingt 
und nothwendig erfolgen mulste? Oder ob, und 
auf ‘welche Art und Weise das Leben der Armen 


. j | tergrundes, $ich nach der rechten und in die Gegend _ 


‚hätte gerettet werden können? Hierüber enthalte . 


ich mich ein unbedingtes Gutachten auszusprechen 
und’ überlasse es andern, erfahrnen und denkenden 


Kunstverwandten zur Beurtheilung. Doch glaube 


ich ,: dafs, wenn in den ersten Augenblicken und 
beim Entstehen der Entzündung, ein entzündungs 
a Heilverfahren Statt gefunden hätte , die 


- 
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Kranke nicht 80 geschwinde würde gestorben seyn 


‘und bin 'auch sogar der Meinung, dals vielleicht 
. nach, gehobener Entzündung, durch die künstliche 
Eröffnung des Abscesses in der linken Seite, die 
Ä Entbindung glücklich hätte bewirkt werden können. — 


Würde die Verstorbene hier in der Stadt gewobnt, 
oder in einer öffentlichen Entbindungs- oder Kran- 
ken-Anstalt verweilt haben, so hätte dieser Fall . 


 öhne Zweifel andere Resultate geliefert; allein da R 


der Herr Dr. Dahmen eine halbe Stunde von 
Hambach entfernt wohnt, und wegen. seiner sehr 


‚ ausgebreiteten Praxis an n anchem Abende nicht nach 


Hause kommt; und eine anderthalbstündige Entfer- 


‚ nung von Jülich bei der damaligen Jahreszeit und. 
dem, zwischen Jülich und Hambach gelegenen Walde, 


vorzüglich. zur Nachtzeit, seine grolse Schwierigkei- 
ten hat, so kann es nicht auffallen, warum ich erst 
am folgenden Morgen zwischen 10 — ıı Uhr geru. 
fen. warde, und ich erst gegen ı Uhr Nachmittags 
meinen: Besuch machen konnte, wo aber die Ent« 
zündung ihren höchsten Grad schon überstiegen hatte; 


wo Erschöpfang und Schwäche des ans Systems 


schon eingetreten waren, 
VIl, Ich glaube daher, dala mein Vorschlag, die 


Eröffnung ung Erweiterung-des Muttermundes, ver- 


mittelst einss eigens dazu verfertigten Instruments, 


zu. bewirken, gerechtfertigt werde. — Nicht zu ge- 


denken, dafs das Eindringen mit den Fingern und 


der Hand, wie auch schon erwähnt, unmöglich 


war, sondern ‚weil bei dem sehr hervorragenden 


oe. 
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Kreuzbeine mehr. Quetschung, Geschwülst a Ent« 
zündung mit ihren schlimmen Folgen würden ver- 
ursacht worden seyn, ale durch ein gut gewähltes 
'applicirtes Instrument; wie in diesem’ Falle jenes 
vom Professor Caroe Ä 


_ Einsichtevolle und sachverständige Männer könn- 
ten mir wohl den Vorwurf macheh, dafs ich mit 


‘der Instrumental-Hülfe zu lange gezögert 'bäbe, und 
“dafs ich mich des Instruments‘ wegen ‚entweder nach 


Bonn oder einer andern Universität hätte hinwenden 


können und müssen; allein ich glaube diesem Vor- 
wurfe dadurch zu entgehen, dals ich es darum Vvor« 


zugsweise in Aachen wollte verfertigen lassen, weil 
ich ıtens selbst dahin reisen und mich ein Paar Tage 
dort aufbalten mufste, ztens ich bei dem dortigen 


Instrumentenmacher alle meine nothwendig habenden 
‘ Instrumente verfertigen lasse und deshalb anderwärts 


_ keine Bekanntschaft habe, und 3tens dieses Dilatato- 
‚ium erst noch eine neuere Erfindung oder Verbes- 


serung ist; da es wohl zu erwarten war, dals es in 
Bonn noch eben 60 wenig vorräthig gewesen sSey: 

wenigstens befürchtete ich dieses, und liefs es, der 
Nähe meiner Bekanntschaft ‘und meiner 'Selbstanwe« 
senheit wegen in Aachen verfertigen. ‚Meine Schuld 
war es gewils nicht, dafs es daselbst in der ıten und 
Aten Woche gar nicht, in der Sten unrichtig und 
unzweckmäfsig und endlich eıst nach Verlauf von 4 
Wocben fertig wurde, | | 


— 
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XVIH. 
Praktische Miszellen. 





. ’ 
1) Wirksamkeit des liguor ammonü causticus bei , 
_ einem Blutflufs aus Atonie der Gebärmutter. 


F... Schfw... allhier, 32 Jahr alt, Mutter 3 le- 
benden Kinder, leidet. seit einem Jahr an Tabes ner- 
. 90sa, ‘Gegen Neujahr fühlte sie sich schwanger und 
ihre ohnehin geschwächte Gesundheit nahm Zuse« 
hends ab. Den ıoten März klagte sie über Schlaf- 
losigkeit, Krämpfe in dem Bauch, Stiche unter den 
letzten rechten kurzen Rippen und Kälte der gan- 
zen rechten Seite, und mufste das Bett hüten. Den 
ı3ten ging Blut und Wasser ex utero ab, abwech- 
. selnd trat Schauder und Krampf ein. Die herbei- 
gerufene Hebamme erklärte, dals der Muttermund 
geöffnet, und an einem Abortus nicht mehr zu zwei« 
feln sey. Alle angewandten Mittel waren vergebens, 
es kam zu keinen austreibenden Weben. Das Blut 
' sickerte ‚beständig durch. Der Bauch schwoll auf, 
' wurde schmerzhaft, der Stuhlgang fehite seit einigen 
Tagen, Urin war sparsam, 'hochroth, Durst unaus- 
Smmsorns Journal, yı.Bd.2sS$t. Dad 
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“ Jöschlich, Die Patibntin hatte in keiner Lage Ruhe. 


Von mir wollte sie sich nicht untersuchen lassen. 
Es wurden warme aromatische Fomentationen auf 
den Unterleib, und Einspritzungen aus Kamillenthee 
ad uterum gemacht, aber alles vergebens, Am ıSöten 


trat anhaltendes und heftiges Erbrechen ein, der Blut-. 
Aufs vermehrte sich, die Kräfte sanken, die Patien- 


tin hatte mehrmals Ohnmachten, und ein tödtlicher 


Ausgang ‘schien unvermeidlich. ‚Den ıdten Abends 
ı0 Uhr war die höchste Atonie eingetreten; man gab 


die Untersuchung zu, auch hätte man auf meine Ge- 


fahr eingewilligt den Foetus zu entfernen. Die Er- 


fahrung bat mich, leider! aber schon belehrt, dals un- 
ter solchen Umständen ein Biutlufs dem Leben bald 
ein Ende mache, Ich zog es daher vur, Zu versu- 
chen, ob durch reitzeride Einspritzungen der Üterus 
nicht zu Contractionen zu vermögen seyn möchte. 
Ich : verschrieb Liquor ammon, Caustic. 3. stündlich 
60 ‚Tropfen mit Wein einzuspritzen, und hinterliefa, 
wenz. Wehen einträten, mich rufen zu lassen. Die Heb- 
. amme gab aber stündlich 60 Tropfen ein. Am ı6ten 


des Morgens sah ich unsere Patientin, sie war mun- 


terer und kräftiger, klagte über heftiges Brennen im 
Schlunde und Magen, die Hebamme hatıe mit ihr 


‚gestritten ich hätte verordnet, sie solle stündlich 60 


Tropfen einnehmen, und babe sie diese Tropfen bis 
auf einen Rest (circa 2]. ) genommen, zuletzt habe 


sie aber, der Hitze im Schlunde und Magen wegen, 


(es war ihr als hätte sie ‚Feuer getrunken) nichts 
mehr nehmen können. Die Hebamme bebauptete 
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aber gegen alle Anwesende, sie- habe von den Trop« 
fen nur die vorschriftsmälsigen Einspritzungen ge, 
“ macht, Da Patientin sich sogar anscheinend etwas 
erholt hatte, das Brechen aufgehört und der Bauch” 

weniger aufgetrieben und schmerzhaft ala gestern 'war, 

auch keine Blutung mehr Statt fand, so liefs ich die | 
Sache auf sich beruhen 'und der‘ Frau Haferschleim . 
mit Eigelb reichen, und verschrieb wiederum 28 
Liquor. ammon.. Caustie. zum Einspritzen, Nachmit- 
tags 2 Uhr ward unter Wehen der Foetus excludirt, 
und solcher soll, nach Aller Aussage, länger als '/, Stunde 
-Lebenszeichen von sich gegeben haben. Gegen 5 Uhr 
wurde ich schleunig gerufen, es traten Obnmachten 
und Blatung von Neuem ein; und so fand ich es 
auch, Ein Analeptieum, und die Entfernung der 
ungewöhnlich grofsen Plasenta hoben alle Erschei- 
‚nungen — und eine zweckmälsige Behandlung von ı4 
Tagen kam der Frau so gut zu statten, dals sie ge= 
genwärtig 'geringere häusliche Geschäfte . verrichten 
kann. .(Vom Kreisphysikus Dr. Ludwig in Eu» 
kirchen, königl.preufs. Regierungebezirk Köln.) 


2) Wiederholte Anwendung der Punktion bei 
einem ‘angebornen Wasserkopf, von James. 
Sym. (Edinb, Med. and FR journ. 
Ocıbr. 1825.) on 

Bei der Geburt des Kindes war der Kopf auffal- 
lend klein; das Kind war überhaupt sehr elend und 


schien immer krank zu seyn, Dennoch nahm es zu, 
’ Dde 


- 


sog gehörig und bot überhaupt nichtg auffallendes 


dar, bis es 6 Wochen alt war. Jetzt bemerkte man, 
dafs der Kopf in der Gegend der Fontanellen aufge- 
‘trieben wurde, dal[s der Knabe’ nicht so gut schlief, 


als früber, weniger Nahrung zu sich nahm und ab- 


. magerte, Als der Iinabe ıı Wochen alt. war, war 


der Kopf- schon bedeutend ausgedehnt. Wenn man 
* ihn in helles Sonnenlicht brachte, so war der Kopf 
deutlich durchscheinend bis auf die Schläfemuskeln 


und die Fluctuation war überall deutlich zu: bemer- 


ken. Die Augen hatten ein gesundes ‘Ansehen, und 
wern man des Abends Licht ins Zimmer brachte, sO 
wurde er ruhig. 14 Tage lang wurden nun die ge- 
wöhnlicheh Mittel, Calomel und Vesicatoria, ver- 
- gucht; aber die Bedeckungen zwischen den getrenn- 
ten Knochen wurden so dünn und gespannt, dafs 
man besorgte, sie würden aufbrechen. Der Puls war 
ausnehmend klein ‚und schnell; das Geschrei des Rin- 
des schwach, die Abmagerung sehr grofs und die 
- Lust zum Säugen ganz verschwunden, Man machte 
nun mit der Lanzette eine Oeffnung in die hintere 


Fontanelle und entleerte 6 Unzen eines salzigen 


Serums, wodurch der Kopf so schlaff wurde, dals es 
schwer war, vermittelst "Charpie und Bandage, die 
Knochen in Kugelform aneinander zu bringen. Das 
Kind schien durch die plötzliche Entleerung keine 
sonderliche Beschwerden zu empfinden, : Es wurde 
nach der Operation wieder lebhaft, schlief gut in der 
folgenden Nacht, sog den Tag darauf wieder bessers. 


als seit mehreren Wochen, und der Puls, wurde vol- 
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ler und’langsamer.. Es dauerte-aber nicht gar lange, 
so wären mit erneuerter Wasseransammlung alle die 
alten Symptome wieder eingetreten. Die Operation 
wurde.mit gleichem Erfolge und zwar nun mit einem 
kleineh Troikar und einer Canüle wiederholt, und 
auf diese Weise wurde binnen 3 Monaten die Opera- 
tion 5mal wiederholt und 36 Unzen Wasser entleert, 
Die Erleichterung, die das Kind jedesmal empfand, 
war 80 in die Augen springend, dals die Eltern 
. die Operation immer früher wiederholt haben woll« 
ten, als es thunlich schien. Endlich hörte das Was- , 
ser auf sich wieder anzufüllen; etwa ı4 Tage nach . 
der letzteä Punktion, und in den letzten 8 Tagen 
vor dem Tode des Kindes, war die Absorption 80 
stark, dafs der Hirnschädel zwischen den Schäitel- 
kuochen einsank und eine tiefe Höhle bildete, Der 
Urinflufs war jetzt auffallend vermihdert und das 
Kind starb als es 6 Monat alt: war. Ä 
. Sektion, Die dura mater adhärirte fest an den 
Schädelknochen / und die verdickte Spinnwebenhaut 
bildete einen grolsen Sack, der 2'/, Pfd. "eines 
dicklichen Scrums enthielt und stellenweise durch 
die Sichel in zwei Theile ‚getrennt war. Das 
kleine Gehirn und der pons Yarolii waren gesund, 
ebenso sämmtliche Gehirnnerven; aber an der Stelle 
des grolsen Gehirns war nur eine kleine, feste, Aa- 
che Masse, nicht gröfser als eine Gärtenbohne, auf 
der sella turcica liegend. Sie war so zusammenge« 
drückt, dafs es unmöglich war, irgend etwas von 
‘ einem gesunden Gehirn daran zu erkennen. (Mit- 
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getheilt von Pr, Steinthal, prakt, Arzte und Ge- 
burssheilor in aan | 
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» Glückliche Erfolge der Transfusion bei dem 


Gebärmuiter blutflusse, 


, a) Eine sehr: zart gebaute Frau: bekam ‚bald nach 
der Entbindung einen so heftigen Blutsturz aus der 


Gebärmutter, dals sie einer Leiche ähnlich wurde, - 


Durch Anwendung passender Mittel- gelang es nun 
zwar, den Blutfuls etwas zu stillen und die Kräfte 
etwas zu heben, aber 'der Puls fing bald wieder an 
zu sinken und die Kranke würde ganz kalt. Maw 
versuchte nun ı!/, Stunden lang die gewöhnlichen 
Belebungsmittel, als man aber damit nichts gewann, 
würde Herr Dr, Blundell wegen der etwa zu un- 
ternehmenden Transfusion consultirt, . Da derselbe 
etwas entfernt wohnte, 80 verstrich einige. Zeit, ehe 


er ankam, so dafs man kaum glaubte, dafs er die 


‚ Kranke noch am Leben finden würde. Nichts desto 
weniger schien sich während der Zeit der Puls ein 
klein wenig gehoben zu haben, liefs sich aber‘ im 


Augenblick zurückdrücken, Die Operatiop wurde 


nun einstimmig beschlossen, doch sollte sie nicht 


gleich unternommen werden, Nachdem-man beinahe 


2 Stunden hatte verstreichen lassen, fand man, dafs 
der Puls wenigstens nicht'schwächer war, und den 
Umständen nach schien er regelmälsiger zu schlagen, 
Man wartete daher noch eine Stunde; die Kıanke 


_ war nun deutlich schwächer geworden; der Puls war 


- 


_ had _ 


wieder gesunken; sie lag immer noch in jenem be- 
denklichen Zustande von Ohnmacht, dem zwar der 
Tod nicht absolut folgen mulste, wobei aber doch 

die indicatio vitalis 80 dringend ‚würde; dalg Herr 
Blundell und Herr Waller, run nicht länger zö- 
gern zu dürfen glaubten. Nachdem man eine Vene 
am Arm blofs gelegt und geöffnet hatte, mulste man _ 
etwas unterhalb der Oeffnung eine ‚stumpfe Nadel 
unter der’ Vene anbringen, da etwas Blut berausflols. 
Nun liefs man dem’ Gatten der Patientin zur Aders 
and suchte das Blut im Strome "aufzufangen und 
vermittelst einer Spritze sogleich in die geöffnete 
Vene zu leiten. Anfangs’ bemerkte man bei der Ein« 


. spritzung nichts besonderes; als man aber beinzhe 4 


Unzen injicirt hatte, zeigte sich eine Neigung zur 
Ohnmacht; der. Puls sank ein bischen; die Kranke 


‚seufzte und hatte Neigung zum Brechen,, brachte 


aber nichts herauf. Nach ein Paar Minuten liefsen‘ 
jedoch die Zufälle nich, und der Puls, der vor der 
Operation 120 Schläge. gehabt hatte, batte nun ‚110, 
und war nätürlich noch immer schwach. , Nach 6. 
Stunden besuchte man. die Kranke wieder und, fand, 


dals sie sich etwas erholt ‚hatte; der Puls hatte 200 


und’ war etwas gehobener. Sie klagte sehr über Hun- 
ger; man gestattele ihr eine nahrhafte aber reizlosd 


Diät, und sie wurde obne ein unangenehmes. Ereig* 


nils wieder: hergestellt. _.:Non 6, Wailer, Londt 


inedie. and physie. journ. ‚October 1825. (Mitgetheilt 


- von. Ebendemselben.) 


5) Frau C—, eine robuste ‚Frau von 29 Jahren, 


ei. 17 Ze ne 


wurde am 28 September, Morgens, von: einem ge- 
sunden Mädchen glücklich entbunden. Herr’ Franke; 
der die Entbindung‘ gemacht hatte, suchte auf ge- 
wöhnliche Weise auch die Placenta sogleich zu lö- 
gen, aber das wollte nicht gehen.. Zwei Stunden dar- 
Auf trat eine sehr bedenkliche Metrorrhagie ein, und 
man schickte pun auch zu Herrn Doubleday, . 


‚der, als er ankam, seinen Collegen eben damit be» 


schäftigt fand, die Placenta ans‘ der stark cohntrahir» 
ten Gebärmutter zu entfernen, welches: auch bald ° 
gelang. Sowohl vor als während dieser ‘Operation 


Hatte die Neuentbundene so viel Blut verloren, dafs. 
‚sie okmmächtig wurde und ihrer Auflösung nahe zu 


seyn schien.’ Der Puls war- nicht zu fühlen; das Ge 
sicht blutieer, die Lippen bleich;, die Nase eingefal- 
len; der Blick matt, die Unruhe sehr grols, Athem 


beschleunigt, von häufgem Seufzen- begleitet, der 
. ganze Körper mit einem kalten klebrigen Schwei» _ 


fse bedeckt. Man gab der Kranken. eine Tasse 
voll (etwa 6 Unzen ) ‚Brandy, worauf der Puls sich 
in so ‘weit hob, dafs. er eben zu fühlen war. 
Man wiederholte dies Verfahren in kurzen. Absätzen 
und gab auch noch ammon. earb, und Opium. 50 
fuhr man eine halbe Stunde lang fort, aber: die Wir- 
kung war sehr. Aüchtig. Manchmal: wurde der Puls 


‚bemerkbar und sehr schnell, dann wieder unmerk» 


lich. Da man nun im Ganzen mit diesen Mitteln 
nicht weiter kam, so hoffte Herr D, von der Trans- - 
fusion allein noch die ‚Rettung .der ‚Kranken,; und. 


Man zog daher Herrn Blundell sogleich zu Rathe, 
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‚der auch bald darauf ankam. Die Kranke war in 
der. Zwischenzeit ‚wenigstens nicht schlechter gewor- 
‚den, Man kam jedoch näch gemeinschaftlicher Be- 
rathung und Erwägung aller Umstände dahin über- 
ein, dals die Operation zur Erhaitung des Lebens 
um 'so eher versucht werden müsse, da ohne sie das 
Leben höchst währscheinlich verloren seyn würde, 
Die Operation wurde demnach dem Manne vorge- 
‚schlagen, und er willigte nicht nur darein, sondern 
‘war auch bereit; selbst dag Blut dazu herzugeben, 
‚Herr B, fing nun die Operation damit a, dals er. 
‚die mediana-cephalica -blos legte, Aber die Kranke 
widersetzte sich der weiteren Operation so sehr, dafs 
jener sie vor der Hand'aufgeben mufste. Herr Frank 
‚allein -blicb bei der Wöchnerin - zurück. Um halb 
‚drei Uhr, . mehr als sechs Stunden nach: dem Aufhö- » 
‚ren des‘Blutflusses, wurde dem Herrn D, gemeldet, 
dafs die-Kranke sich raschen Schritts verschlimmere 
‚und dafs er sie wahrscheinlich nicht mehr am Leben 
treffen würde, Derselbe begab sich daher aufs 
.Schleunigste zur Patientin und fand sie in den letz- 
‚ten. ‘Zügen, Man‘ hatte bis dahin schon mehrere 
Mittel vergebens angewandt, und es waren 00 Unzen 
Brandy, ı60 Tropfen Laudan., eine Menge Jmmo- 
-nium, das Eigelb von drei Eiern mit Brandy einge- 
rührt u. 6, w verbraucht worden. Da keine Zeit zu 
verlieren war, 60 brachte Herr D. sogleich eine 
- atumpfe Nadel um: die schon früher blosgelegte Vene 
Any; nur machte .eine hinlängliche Oeffnung in der- 
‚selben , um den Schnabel a PTR einzulassen. 


u 


“sicht ‚bekamen ein besseres Aussehen. Nach der 
"dritten Injection fühlte sie sich schon so weit restau« 


> “ 
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Herr F. muflste seinen Finger auf die Ader legen 


und durch einen mälsigen Druck verhüten, dafs kein 
Blut herausflöfe. Man öffnete hun eine Vene am, 
Atm des Mannes, liels das Blut in ein konisches . 


Trinkglas. laufen und.absorbirte es sogleich mit der 
Spritze, deren Schnabel mau am Boden des Gefälses 
hielt, der mit einer halben Unze Blur bedeckt, war. 


. Man wollte nämlich dadurch verhüten, dafs mit dem 
_ Blute keine Luftbläschen in: die Spritze kommen _ 


möchten, und &ben deshalb liefs mam vor dem Einbrin- 


gen derselben in die Vene noch etwas Blut auslaufen. 


Die Einspritzung wurde nun langsam, in der Rich- 
»tung nach dem Herzen zu, vorgenommen, Als (die 
Spritze leer war, hob sich der Puls. Man füllte 
sie wieder, und nachdem sie abermals leer ‚war, 


wurde der Puls voller und die Lippen und das Ge- 


rirt, dafs sie ausrief: «ich fühle mich so stark wie 


--ein Stier!» Nach der vierten Injection meinte’ sie 
“ E . si ; Ha .. > “| ‚? | 
sie fühle, wie das Blut die Venen hinaus :riesele- _ 
Ihr Ansehen sowohl, als der. Puls’ besserten eich; . 


letzterer war kräftig Kar; sie BD fühlte dich: a 
hergestellt, a \ 
‘Herr D. trug nun Anfangs Bedenken, die Ope- 


ration noch weiter fortzusetzen. Da jedoch. ‚kein un-. 


günstiges Symptom vorhanden wär, ‚und die Patien- 
tin sich näch jeder neuen Injection immer besser be- 
fand, so beschlofls er, damit fortzufahren, bis-irgend 
etwas ihn bestimmen würde, zu glauben, dafs die 


£‘ 
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Operation non nicht weiter EEREREN RE dürfe, 


‘ Es wurden demnach noch 3 Spritzen voll, also im . 


Ganzen ı4 Unzen injicirt. Die Kranke fing an, über 


einen geringen Ener: über dem linken Auge zu 
klagen, und man hielt 'nun inne, 

Der Puls, der kurz vor der. Operation, wenn 
man ibn züblen konnte, 140 Schläge hatte, war nun 


auf 104 zurückgebracht. Eine Viertelstunde nach. 


beendeter Operation hatte er g4, nach einer halben 
Stunde go. Der Puis.war meistentheils stark, weich 
und voll, aber etwas unregelmälsig und das blieb er 
auch noch länger als zwei Stunden. Eine. Stunde 
nach der Operation sals Patientin aufrecht und halg 


. der Wärterin, ihre eigene Wäsche zu wechseln, 
Halb 6 Uhr (5 Stunden nach der Operation), 


Puls 94, stark und voll, Haut heils, Zunge etwas 
‚trocken, grofser Durst; Patientin ist verstopft und 


.. 


hat etwas wehenartige Schmerzen gehabt. Die frü- 


‚her angewandten ineitantia mochten wohl zum Theil 


daran Schuld seyn. Sie bekam sogleich ein eröffnen- 
des Klystier, | | EU 

Halb 9 Uhr. : Patientin hat ein ‚wenig geschla- 
fen, das Kiystier hat 2 starke Ausleerungen bewirkt; 
Puls ı20, Haut stark perspirirend, Zunge Yeucht. 
Patientin hat seit der Operation nichts genossen, Sie 
‚hatte jetzt Unruhe und etwas Schmerz im Unterleibe, 
und erhielt daher 60 Tropfen Opiumtinctur, | 

Halb ıı Uhr. Patientin hat noch nichts ge- 


nossen. Die Haut schwitzt stark. Die Kranke hat, 


etwas geschlafen, Sie erhielt ein Eröffnungsmittel, 


’ . N 
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In der Nacht schlief sie ruhig. Der Puls wechselte 
am folgenden Morgen (6 Uhr) von 96 auf. ı00; die 
Haut war feucht , die Zunge etwas belegt, aber feucht; 
“ Durst stark. Oeffnung war noch nicht erfolgt; man 
fuhr daher mit den aperient, fort, — Abends fand 
man die Vene in ihrem Verlaufe etwas entzündet, 
besonders nach der v. axillaris. hin. Der Puls. war 
voll, stark und hatte ı00 Schläge; die Zunge war: 
trocken, in der Mitte etwas braun, nach den Rän- 
‚dern zu weils und feucht; die Haut feucht. Die 
Brüste waren sehr schmerzhaft und die Milchsekre- 
tion sehr reichlich. Wahrscheinlich war die heber- 
hafte Bewegung, auch als Folge hiervon, und nicht 
der gelinden Venenentzündung, eingetreten. Diese | 
letztere wurde nun durch Anlegung von Blutigeln, 
durch Cataplasmen und Abführmittel nach einigen 
Tagen beseitigt, Das Milchhieber wurde auch geho- 
ben und die Patientin befand sich am 7ten Tage.nach 
der Operation ganz wohl, nur war die Wunde am 
‘Arm noch nicht vernarbt; im Gegentheil fand sich 
‚am folgenden Tage wieder Entzündung ein, da sie 
" den Arm bei ihren häuslichen Beschäftigungen zu sehr 
angestrengt hatte, Die Affection ist jedoch unbedeu- 
'tend und der Puls (8o Schläge in der Minute) kaum 
dadurch 'alterirt, — Von Edw. Doubleday London. _ 
Med. and Phys. Journ. Novbr. 1825. (Mitgetheilt 
von Ebendemselben,) | 
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# Wakarsucki des Netzes bei einem Foetus von 


8 Monaten, von Dr. Ollivier A: (chives Ge- 


. neral, Juillet). 


Eine vollkommen gesunde Frau kam im achten 
Monate ihrer Schwarigerschaft mit einem gutgebilde- 
ten, todten- Kinde nieder. Der Unterleib des Foetus 


‘war ungemein ausgedehnt, und man konnte durch. 


seine dünne Wandungen hindurch die angesammelte 


_ Flüssigkeit entdecken, Als man die Bauchhöhle öff« 
niete, Aolsen einige Löffel voll eines gelben durch-. 


sichtigen Serums ab; das peritonaeum war farbenlos 
und zeigte keine Spur von Gefälsen. Die Bauchhöhle 
war ganz von einer durchsichtigen Geschwulst ausge- 


füllt, welche das Netz bildete, dessen Falten durch - 


ein seröses, dickliges , gelbes Fluidum getrennt wa- 


en, das, zwischen ibnen lag und in deren Mitte al- 
| baminöse Flöckchen schwammen. Auf der Oberfläche 


der Geschwulst zeigten sich ungleichmälsig vertheilte 


‘Gefälse, die in die Substanz des Netzes übergingen 
und auf diese Weise mehrere unregelmälsige, unelas- 


tische Streifen bildeten, Die hintere Falte war an 
einer Stelle ein wenig dunkel, der übrige Theil wie 


‘ , gewöhnlich durchsichtig. Das Foramen VVinslowii war 


vollkommen offen, und wahrscheinlich hat die ge- 
ringe Menge Wasser, welche aus dem oa90 peritonaei 
hervorkam, durch diese Oeffnung ihren Ausgang ge- 
funden. Uebrigens waren alle vise. abdom. normal, 
(Mitgetheilt von Ebendemselben.) 
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5) Fraktur ‚und Vereinigung des Schlüsselbeines 
bei einem Kinde im Mutterleibe, ‘von H. 
Devergie. (Bulletin des sciences med. Juin,) 


Eine Frau fiel im sechsten Monat ihrer Schwan- 
“gerschafe von einem Stuhl herab, und schlug mit 
dem Leib heftig gegen einen Tischrand. Sie: hatte 
eine Zeitlang heftige Schmerzen , die jedoch zuletzt 
verschwanden.. Als sie zur gehörigen Zeit entbun« 
den wurde, zeigte sich bei dem Kinde eine grolse 
Geschwulst in der Gegend des linken Schlüsselbeins, 
‚Es starb schon am achten Tage nach der ‚Geburt, 
und man’ entdeckte nun einen Bruch des Schlüssel» 
beins, die beiden Bruchenden waren etwas über ein- 
ander geschoben und durch einen festen starken wal- 
dus vereinigt, der die oben erwähnte Geschwalst bil- 
dete. Die beiden Enden des Knochens waren auch 
‚ Biel grölser ale gewöhnlich. Herr D. glaubte, dals 
der voramgegangene Fall ‘der Mutter dies .herbeige- 
Führt babe. (Mitgetheilt von Ebendemselben.) 


6) Eine neue Art! der graviditas extra-uterind, 
von Breschet inden Med, Chirurg, Trans- 
act. Fol. AITI: mitgetheilt. 


Anfser den bekannten Bauchschwangerschaften „ 
‚wobei der Foetus entweder in der Bauchhöhle oder 
in dem Ovario, oder in der Muttertrompete sich 
. ausbildet, hat Herr Breschet noch eine vierte 
Abart aundaike: wa der Foetus im Parenchym der 
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Gebärmutter selbst eingesehlossen ist, aber durch 


/.ginen Sack von der Substanz des Uterus selbst ge- 
"trennt ist, so dals. zwischen .der Höhle, die den Foe- 


tus enthält, ‚und ‚den Cavitäten des Uterus und des 
Leibes. ‚keine Gemeinschaft: statt findet... Herr Br, 
erzählt einige us der Art, und zieht daraus 
folgeride Schlüsse : rn y . 
..ı) Die ae extra-uterina kann in der Sub- 
‚stanz der. Gebärmutter. selbst statt finden. . | 
2) In dieser sowohl, als in den andern Varietäten 
abnormer Schwangerschaft geht dieselbe langsam vor, 
sich. “und erreicht selten, ihre normale Endschaft, und 
in . dieser Abart hier mufa das Ei in seiner Entwik- 
kelung noch mehr bebindert seyn, als bei einer gra= 
siditas, tubaria. 
3) Zu einer schwer zu begtimmenden Zeitpe«= 


 riode entsteht eine Ruptur mit Blutaustritt in die 


Unterleibsböhle, worauf der Tod schnell und unver- 
‚meidlich folgt. Ä - . 
| 4) Die membrana desidua existirt in’ dem Üterus 
noch vor Eintritt des Fruchtkeims, (Herr Br. will 
' diese Membran in allen Fällen ausgebildet angetrof- 
fen haben, selbst wenn die Muttertrompeten oblite- 
rirt" waren. ) j 
5) Die membrana decidua gehört nicht zu dem 
Embryo im eigentlichen Sinne, und ist zur Ernäh- 


zung des Kindes nicht unumgänglich nöthig. 


6) Der Ükerus kann sich entwickeln: und seine 


Höhle grölser werden, ohne dals eine normale 


HOBMADGRIEENAL! statt findet. 
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7) Die Plaventa bildet nicht allemal einen ei 
fachen, zusammenhängenden Mutterkuchen bei dem 
Weibe, sondern sie kann sich .auch an mehreren ge. 
trennten Stellen des Eies ausbilden, wie man das bei 
wiederkäuenden TRTen sieht.. — ( Von Ebendem- 
selben.) 
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7) Beobachtung einer ER NEN tubaria von 


Dr. - -Elliotson. (Ebendaher;) 


Eine grolse starke Frau von dreilsig Jahren, die 
seit - ı!/, Jahren verheirathet war, eich aber nie 
schwanger geglaubt hatte, . hatte seit ı4 Tagen über 
Uebelkeit. geklagt und bekam plötzlich einen hefti« 
gen Schmerz tief im Unterleibe, worauf Brechen er- 


‚folgte. Nachdem diese Symptome drei Stunden lang 


intermittirt hatten, kehrten sie wieder und hörten 
bis zum Tode nicht auf, der nach 40 Stunden er- 
folgte. In den letzten 24 Stunden ihres Lebens war 
der Unterleib, sehr empfindlich, Puls 120, und sehr 


schwach, das Gesicht todtenbleich; es eraten häufige. 


Olinmachten ein und Pat. war sebr unruhig. In 
dem Leibe fand man eine grolse Menge Blut und 
einen Foerus von der Gröfse einer Stachelbeere. Die 
rechte Muttertrompete schien nahe an ihren fransig- 
ten Enden geborsten zu seyn. — (Von Ebendem- 
selben, ) | 
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8) Eine zweimialige Empfängnifs eines. Mut- 
j terschafes zur. gewöhnlichen Herbstzeit' bin- 
nen zwei Jahren, ohne dafs die Geburt er- 


folgt war. 


% 


= In der fein veredelten Schäferei_von Spengaw. | 
ken befand sich im verflossenen Jahre (1824) ein. 
, feinwolliges, volljähriges, Mutterschaf. aus der be- 
kannten schönen Schäferei in Subk ausherstammend,, | 


welches noch aus dem vorhergegangenen Jahre weit 
‘nach der Geburtszeit hinaus die Frucht bei sich trug. 
Von der Sprungzeit ı825 tragend, äufserte dasselbe. 
' im Frühjahr 1824 zur gehörigen Zeit die eintreten-, 


den Geburtswehen,, es wurde aber die Geburt nicht 


‚zu Tage:gefördert, nach kurzem Kränkeln frals das 


Thier wie. zuvor und ‚bezeigte sich ferner gesund, 


‚aufser , dals es bei der Feldhütung einen etwas 


schwerfälligen ü Gang: verxieth. 


Den in der Bauch- 


höhle des Mutierthiers mehr herabgesunkenen Foetus. 


konnte man .hierauf in der rechten ‚Leistengegend _ 
deutlich durch das Gefühl an der Aulsenseite 'wahr- | 
nehmen, So trat die Sprungzeit 1924 ein, in wel- 
cher, nach der Versicherung des Schäfers, das Schaf, 


sich zum zweitenmale begangen hatte. Während der 2 | 


Dauer dieses zweiten Verdächtigseyns ging, ungeach- 


. tet dieses Thier mit kräftigem Futter und angemes- 


-sener Pflege unterstützt wurde, dessen körperliche _ 


Ernährung dennoch schlecht von.statten, bis endlich, 


in den etsten Tagen des März Monats, sich die, Euter 
mit Milch füllten, und.abermals. bald daranf Geburte- 


SeRsoLal ournal, VI.Bd, 25 St, 
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wehen sich einstellten, welche 5 Tage lang anhielten. 
Es wurde dem Thiere bierbei thätige Hülfe zur Be- 
- förderung des Gebärens geleistet, allein auch dieses 
Mal waren alle Versuche fruchtlos, und: das junge 


Lamm blieb, wie im vorigen Jahre, im Müutterleibe zu- - 
rück. Von der schweren Bürde zweier bei'sich tra- 
genden Leibesfrüchte entkräftet, lag das Schaf weie: 


terhin viel,‘ frafs zwar von dem ihm dargereichten 


Futter, magerte aber ‘unter hänfig wiederkehrenden 


Schmerzensäufserungen auffallend ab, und stärb end» 


lich am öten Mai d. I. Bei der Sectiori des Thieres: 
zeigte sich: ı) in dem 'rechjen Horn des Fruchthäl» . 


ters ein völlig ausgebildetes Mutterlamm, nur febite 
“es an Fruchtwasser,, überhaupt: an Feuchtigkeit aller 
- Körpertbeile des Foetus so sehr, dafs dergelbe ala 


eine lederartige Substanz von "den ebenfalls sehr 


trockenen peggamentartigen Wandungen jenes Theils 


des Tragesacks fest zusammengeballt eingeschlossen : 


wurde. Von den Fruchthäuten war nur ein fadenar- 


tiges, milsfarbiges Gewebe als Residuum vorhanden, 


dagegen hatte sich die natürliche Beschaffenheit 
der Wolle, welche fest an der trockenen Haut haf- 


tete, neben der weilsen Farbe derselben ziemlich gut 


erhalten, In dem vorbeschriebenen Zustande hatte 
sich das rechte Horn des: Fruchthälters etwas tiefer 


in’die mittlere Bauchgegend gesenkt, und war dessen 


vorderes freies Ende in der rechten Flankengegend 
mit den Bauchmuskeln verwachsen. Aufserdem er- 
schienen alle an der entarteten Stelle dazwischen ge- 


legenen Gebilde zerstört, so dals von dem breiten und 
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runden Malserbsnde der Muttertrompete. nichts kenn-« 
bar war. : Alle diese Theile waren mit Einschluls der 
angrenzenden Bauchmuskeln in eine mit schwarzem 
Bluse gefüllte breiärtige Masse verwandelt. 2) Die 
linke Seite des Fruchtbehältere enthielt das: junge 
Lamm ans der zweiten ünd letzten Befruchtung; .€8 
war ein vollständiges Bocklamm, welches so wie alle 
übrigen Gebilde der Zeugungs- Organe dieser Seite 
die‘ der Tragezeit angemessene Beschaffenheit und 
Lage hatte, abgerechnet, .dals eıwas Schafwasser | 
zwischen den gallertähnlichen Eihäuten schon abge- 

schieden war und der Foetus nicht mehr lebte. 3) Die 
Basis des Fruchtbehälters erschien übrigens natürlich, 
wogegen die. faltenartige Einschlielsung des Mutter- 
mundes sich verändert darstellte, der denselben bil- 
_ dende Rand war von einer härteren neugebildeten. 
Masse mehr verengt dargestellt, däls er dem Eindrin- 
gen\des Wassers Widerstand leistete. In dem durch 
Verengung und Verbärtung : umgebildeten Mutter- 
munde und in der dadurch werloren gegangenen , 
ihm eigenthümlichen Contractibilität lag also das 
. Hindernifs, dafs die Geburt in beiden Fällen unaus-. 
' geschlossen ‚blieb und nach den. Gesetzen der Natur, 
‘durch dieselbe nicht beendigt werden konnte — 


Aber merkwürdig bleibt insonderheit die zweite = 


| oder nochmalige Befruchtung insofern, als sie Jen 
. Beweis liefert, wie sehr bei dieser Thierklasse, wel« 
che auf einer so niedern Stufe der Ausbildung des 


Nervensystems steht , die Bildungstbätigkeit über- = 


"haupt vorherrscht und wie regelmäfsig der Fortpfan- 
 Ee2 
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zungstrieb selbst daun noch, wenn sogar organische 
Veränderungen in der Geschlechts[phäre statt finden, 
hervortritt; (‚Beobachtet vom Thierarzte Zimmer- 
mann zu Spenkawken im 'Stargardter Kreise und 
mitgetheilt im Sanitätsberichte von ı824 von dem 
dortigen Kreisphysikus Dr, Hasse.) = 
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‚ A) Lehrbücher der Geburtshülfe, _ : 
T pbingen, bei Chr. Fr. Osiander: Dr, Friedrich 
| Benjamin Osiander’ #, weiland K.G.H, ‚Hof- 
.° .  raths und Professors. der Medicin. und Entbin« 
i4 | dungskunst, Direktors „des königl. Entbindung» 
| Hospitals zu Göttingen u.3,w. Handbuch dor | 
° - Entbindungskunst. 3r Bd. bearb. v, Dr. Io« 
hann Friedrich Osiander, Prof, ‚der- Medic. 
zu Göttingen, - 1825. .- : 
SR ‚Auch anftı dem Titel: | 
_ Die-Anzeigen zur Hülfe bei unregelmäfsi- 
| gen und schweren Geburten, von Dr. Jo- 
hann Friedrich Osiander, Prof. u,.w 
‚ Der würdige Sohn ‚seines Vaters liefert uns hier 
‘den Schlufs des vom Vater ‚unbeendigt. gebliebenen 
Havdbuchs der Entbindungskounst, ‚Dieser Jetzte , 
Theil, welcher die. Ursachen unregelmälsiger und. 
schwerer Geburten, #0 wie die Indicatipnen zur Hülfe 
zum Hauptgegenstande hat, und vom Sohne, da er 
} 


f 


Pe 
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seiner Erklärung in der Vorrede gemäls in den hin . 
 terlassenen Papieren des Vaters darüber nichts vor- 
fand, nach dem : Grundrisse der Entbindungskunst 
von’ ı802-allein ausgearbeitet wurde, verdient nach 
dem fast zu bescheidenen Wunsche des Herrn Verfas- 
sers nicht allein .von angelienden, sonders auch von 
ältern Praktikern gelesen und studiert zu werden, 
does er enthältleinen' Sthatz ' willkommener litterari« 
scher Citate, herrlicher practischer Bemerkungen und. 
ergänzt und beschwichtigt die a zu aalienmelenaen 
Behanpteäihäh" Be: Hartnkekig vertheiäfsten An«. 
sichten des Verstorbenen, den er im’Grabe noch mit 
deh' ihn überlebentfen und oft tief eg " 
. glärdssen. "Zu versöhnen sucht 1.0 vi .unınn‘, 
ei Der Inhalt dieseh uriten Bindds, die Entbin- 
durgdtehre ce öder die Indicatiöneen 'bei uhregelmäfsigen 
Adu schwereti Gebürten "entkaltend, ven in Sol: 
Bed} Kaptrerf I rd na 
ib von: Wen RP SUEER SIR REIFE und'gchwe« 
ren Geburten im Allgemeinen, Tmin.#).ws | 
Der Verf, mitsbHlfg® hier’ die Zuerst von französie e 
schln Schtifftelerd,? Hament!ich’von Ban delotgqne} 
ähbgesleıne Einihendrig der Geburten’ in natürliche 
‚und "Willerhatürliche,,’ tegelmWeige and regelwiärige, 


‚! 
. Aörmate' und abnöfine ‚ leichtE und schwere, kunst- 
lose und’ künstliche, weil’ die zu einfäch wäreh rd 


für, ie” Praxis keieft wesentlichen N Nutzen gewährt 
ten, desgteichen" auch ° die von Joh, Burns vorge« 
‚schlagene, und‘ wählt dafür Jene ältere Einthei! ungy 
welche 3 Klassen untepelinäfsiger und.schwerer Ge- 
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“harten annimmt; deren Ursache -1)- auf Seiten’ der 


Mutter, 2) auf Seiten des Kindes und 3) auf Seiten 
der Nachgeburt liegen. Dieser Classificirung gemäls 


\ wird nun in 3 noch folgenden Kapiteln gehandelt»: 


2, 11) Yon denunregelmälsigen und schwe 
ren: Geburten, deren Ursachen auf Seiten 
der-Mutter liegen, und ihrer Behandlung; 

‘ Zu diesen ' Ursachen zählt er. 3) schwache, un- 


"Yollkommene Wehen, 2): krampfhafte Wehen mit 
- Unnachgiebigkeitides Muttermundes, 3) Erschöpfung, 


der Kräfte; 4): Hindernisse. im freien Athembolen« 
6) Aeulserliche.: Verletzungen » Wunden, Kuochen» 


brüche, 6) aühaltende, usterträgliche Schmerzen, 7) and 
Kaltendes, Erbrechen, 8) Ohnmacht,:9) Convulsionen, _ 
»0) Rupturen des Uterus und der Wagina, ı2) Blu- 


tungen während der Geburt, i2)Jtüberhängende und 
schiefstehende: Gebärmutter, 15) Rückwärtsbengung. 
des Uterus, 14) Vorfall der Fagina; 15) Vorfall dee 


. Uterus, ı6). Umstülpung des Uterus, 17) Brüche, 


ı8) Harnverhaltung, 19) Blasensteine, 20) Enge der 
Vagina, 21) Enge ‚des Beckens (5 Mittel, die Ent- 


_ bindung dabei zu Stande zu‘ bringen : a) Zange» 


5 5) Wendung auf die Fülse, 0): Petforation, d) Kai- 


serschnitt, e) Schoofsknorpelschnitt — Hemmung des 
Wachsthums des Kindes im Uterus und künstliche‘ 
‚Frühgeburt —);'22) Exostosen und Steatome, 25) zu: 
‚starke Neigung des Beckens, 24) zu weites Becken. 


| 11) Vonden unregelmälsigen und sch w e- 
ren Geburten, deren Ursachen auf Seiten 
des Kindes liegen, und ihrer Behandlung. 


t 
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Insbesondere von den fahlerirwbten Lagen - 


des Kindes zwr:Geburt, 
ı) Erste ungewöhnliche Kopfstellung, ı di i.. dieje: 


‚mige Stellung; : welche : ‘von vielen: ‚Geburtshelfern ri 


zweite) ‚normale Lage genannt wird, '2) zweite unge- 
wöhnliche Kopfstellung, wo der Kopf mit. seinem 
geraden’ (langen) Durchmesser, die kleine: Fontanelie ; 
nach ‚links gerichtet ,;in den queren Durchniesser des 
Beckens eintritt-und “in: dieser: ‚Stellung, ohne sich, 
nach vorn oder hinten zu. drehen, .;beharrt,:3) dritte 


= ungewöhnliche Kopfstellung ; der. Köpf isteht und be- 


‚harrt hier in transversaler Richtung mit.dem 'Hinter- 
hanpte nach rechts s:also in der, der vorigen, .entged 
__gengesetzten Stellung, 4) vierte ungewöhnliche: Kopfs 


. stellung, wo:das Hinterhaupt und.die kleine Fontänelle ° 


nach hinten gegen die linke Synchondrosis saoro-iliaca, 2 
die- große. Fontanelle aber ‘gegen: das rechte Scham- 
bein gerichtet; ist a6), fünfte ungewöhnliche: Kopfstels 


lung, wo:die kleine Fontanelle gegen die rechte Syz« . 


chondrosis sacro-iliaca. und. die - grofse gegen dae 
linke Schambein ‘gekehrt ist, 6) Vorfall der Hand: 

‚neben dem Kopf, 7) Gesichtsgebarn, 5 8) Steilsgeburt, 
' 9) Fulsgeburt, 10) Querlagen, 11) Zwillingsgeburt, 
22) unverhältnifsmälsige Grülse des Kindes, 13) Ver- 
knöcherung der vordern Fontanelle, ı4) Wasserkopf, 


“»18) wassersüchtiger Bauch, 16) Monstrosität des Foe- 


Lus,.17) abgerissene und im Üterus zurückgebliebens: 
Theile des Foetus, ı8)- ‚Tod des Kindes im’ Mutter- 
leibe, 19) Frübgeburt, 20)- Abortus,; 2:) Schwanger- 
schaft aulserhalb der Gebärmutter, 


ee Ad — 


IV) Von den BIER HER PER und we | 
xen Geburten, deren Ursachen aus Seiten 
der Nachgeburt liegen, | 

ı) Zu früher Abfluls des Fruchtwäasers, 2) ver- 
späteter Abfluls des Fruchtwassers, 3) Verkürzung 


‚der Nabelschnur, 4) Vorfall der Nabelschnur, 5) Sitz 


der Nachgeburt auf dem: Muttermunde oder in des- 
sen Nähe, 6) Verhaltung der. Nachgeburt, 7) Blut- 
Auls nach der Geburt. | 5 

Referent will mit dem Verfasser über die ver 
theidigte Eintheilung. nicht rechten, aber schon der 
Schlufs,; wie sich nehmlich 7) zu IV. verhält, wird 
ihn lehren, dafs: die. Logik mangelt. Viele Kapitel 
sind ganz vorzüglich ausgearbeitet, nur wäre zu wün- 
schen gewesen, dals er, wo er Auctoritäten brauchte, . 


. sich mehr; auf die der Deutschen, als der Engländer 
berufen hätte, denn. trotz ihrer, auch vom Verf. em- 
.pfohlenen, Seitenlage ‚sind sie uns in geburtsbülfli- 


cher- Hiasicht nicht vor, und dabei so von sich ein« 
genommen, dafs man in ihren obstetricischen Schrif 


' ten selten Deutsche, höchstens Franzosen angeführt 


Rindet. . Usber einige, Operationen und Instrumente 


mag der -Verf.. nicht ‚recht: mit der. Stimme heraus, 
namentlich wird es nicht ganz deutlich, ob er die 
künstliche Frübgeburt, die Zerstücklung ‚des Kindes, 


“ den. Hebel, den Geburtsstuhl im Allgemeinen billige F 


oder. nicht; Refer. glaubt,- einige Schüchternheir im 
Urtheil, eine Folge seiner Anspruchslosigkeit und 
Bescheidenheit bemerkt zu haben: Das Unterstützen 


des Damms empfiehlt er, und nennt es mit allem 
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Recht-ein Mittel, was die Geburtshelfer aller gebil- 
deten Nationen anempfehlen und anwenden. it Im 
Ganzen ist dieses Werk sehr zu loben, und Jeder 
wird es’ mit Vergnügen und Belehrung lesen, \' 


oa .. tr 





- . B) Vermischte: geburtshülfliche Schriften, 
S Weimar R im Verlage des Gr. S. pr. Landes-Industrie- 
Comtoirs: Gebu rtshiflfliche’ Demonstrab 
“ tionen, Heft HR 1825. 00 Tu ze 
' Dieses Heft enthä!t wiederum-vier Tafeln: PaR 
IX. zeigt die Stellungen der Finger beim Untersü- 
‘chen und die ‚Veränderungen der Vaginalportion "id 
verschiedenen Zeiträumen der -Schwangersghaft, und 
zwar im dritten (Fig.,5), im sechsten’ (Fig. 4) und 
im neunten Monat (Fig. 5.) Taf. X, gibt eine An. 
 #icht von’ dem "Untersuchen im‘ Stehen. Die fol« 
ende Tafel (X1.) zeigt die vier Scheitelstellungen! _ 


‚. 3) Hinterhaupt vorn und links, "dem innern Theile 


des linken acetabuli gegenüber, das Gesicht gegen 
die rechte symphysis sacro-iliaea (Fig. ı); 2) Hin- 
“ terhaupt vorn und rechte, den genannten Theilen der 
rechten Seite gegenüber (Fig. 2); 5) Hinterhaupt 
hinten ünd-rechtse an der rechten symphysis sacro- 
iliaca (Fig. 3); 4) Hinterhaupt hinten und links an 
der linken symphysis sacro-iliaca (Fig. 4.)- Endlich 
Taf, XII, zeigt den Austritt des Kindes, und zwar 
mit dem Gesicht nach unten (Fig. ı): oder nach 
oben (Fig. 2.) — ie ey 8 
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Berlin, in der Flittnerschen ‘Buchhandlung: Gynäok 

‚logie oder über Jungfrauschaft, Bei- 
schlaf und Ehe. Zweites Bändchen: ‚Zeichen 
'unl Werth der verletzten und unverletzten Jung* 
“ Frauschaft. 1825.80. = 


Dieses kleine Werk, IR wir einiges, Intefesse 
nicht absprechen wollen, “enthält zuerst eine 'Na- 
turbeschreibung des Weibes; ‚lann die Begriffe ver- 
schiedener Völker vom Werthe der pbysischen Jung- 
frauschaft; ferner die Mittel, deren sich verschiedene ' 
| Völker bedienten, die Keuschheit ihrer Weiber und 
die Jungfrauschaft ihrer Mädchen zu bewahren; end- 
lich einen Abschnitt von den, höheren Wesen ge= 
weihten Jungfrauen. | 





- 


Brunsige apud G. CE. ler De uteri in effore 
: mandis molis vi ‚forniatrici, — Dissertat. qua 
‚ anniversario quinquagesimo , quo veleberrimus 
. Blumenbachius Dostoris Medicinae titulo ornatus 
‚ esb,‘ feliciter auspicando gratulatus Dapides 
:.Mansfeld, medie. ao chirurg. Dr, 1825. ıöp. 4to, 
Der uns durch mehrere kleine Schrifien rühm- 
lichst bekannte Herr Verfässer bringt hier, bei Ge- 
“ legenheit des Doktorjnbiläums unsers würdigen Blu- 
mienbachs ‚ einen schr interessanten Gegenstand, 
nehmlich die Molenbildung; in. Anregurg und sucht 
zu beweisen, dals der. Uterus durch einen ihm 
eigentbümlichen Bildungstrieb, auch ohne voran- 
gekangene Conception eine mola zu erzeugen 
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fähig sey. Die’ Sache ist freilich-a priori recht plan- 
‚sibel, aber, wie wir behaupten zu müssen glauben, 
durch diese kleine Abhandlung noch nicht bewie- 
sen. Die aus der vergleichenden Anatomie herge- 
nommenen B#ispiele sind für den Zweck des Verf. 


nicht genügend, denn ‚allemal ist ja eine frübere 


Conception vorausgegangen ‚ die auf mehrere Gene- 


mer noch als Grundursache der späteren Molen- oder 
unvollkommenen Fruchtbildung betrachtet werden 
könnte. Darin hat freilich der Verf. Recht, ‚dafs diejeni- 
gen, welche behaupten, die vorangegangene Conception 
sey durchaus zur Molenbildung noıhwendig , uns 
der‘ Beweis schuldig geblieben sind, da man noch 
nie in einer wahren Mole einen Foetus gefunden 
hat. Ref. scheint es, wie gesagt, ebenfalls schr plau- 
sibel, dafs. auch ohne vorangegangene Conceptioh 
sine Molenbildung Statt finden könne, aber einen 
apodiktischen Beweis dafür ‚(glaubt derselbe) kann 


uns nur die Erfahrung geben, und es kömmt beson- 
ders darauf an, solche Beispiele zu sammeln, wo im _ 


jungfräulichen Zustande wirkliche oder‘ walire 
Molen vorgefunden sind, - 


C) Frauenzimmer- Krankheiten. 
Tubingae, ‚Commentatio de phlegmasia alba dolente, 
Oxindecinı observationes practicas continens. duo. 
Dr. Ludoy, Aug. Struye. ı825. | 
Der rühmlichst bekannte, nunmehr 'alg Profes- 
sor der Therapie u. Klinik zu Dorpat fungirende Herr 


' rationen bedeutend eingewirkt hat, und die nun im- 
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Verf, hat das seltene, Glück gehabt, in einem Zeit« 
taume von 8 Jabren (1815 — 1823) diese Krank- 
heit fünfzehnmal zu beobachten, und hat sich 
deshalb veranlafst gefühlt, une mit einer Monogra- 

phie dieser noch immer sehr dunklen Krankheit zu 
beschenken, auf die wir das ärztliche Publikum mit 
Vergnügen aufmerksam machen. Nach: einer sehr 
genügenden Auseinanderseizung Jer Symptomatolo- 
gie und Aetiologie erklärt sich der Herr Verf, dahin: 
3) Die nächste Ursache der phlegmasia alba dolens 
sey eine Entzündung der Lymphgefäflse. 
2) Derjenige Theil des Lymphsystems werde mit sel- 
tenen Ausnahmen von dieser Entzündung ergriffen, 
dessen Gefälse nach dem unteren Theil des Körpers. 
hingeben; daher diejenigen Iymphatischen Gefälse, 
die oberhalb des plexus lumbaris eich verästeln, fast 
nie von dieser Krankheit ergriffen würden. ' 3) Eine, 
gewisse Disposition sey immer bei dieser Entzündung 
vorhanden, 4) Diese Disposition bestehe in einem’ 
Reitz dieses Theiles des Iymphat. Systems, mit oder 
ohne vorbandene Schwäche des afficirten Theile, 
Schwangerschaft und nachfolgende Gebourt geben oft 
Gelegenheit dazu, aber die Krankheit könne auch 


.  aufser-dem Wochenbette vorkommen, 


Am Schlufs gibt uns der Herr Verf. eine tabel- 
larische Uebersicht der von ihm beobachteten Fälle. — 
| ‚Ref. hat schon oben angedeutet, dafs er diese 
Monographie für einen sehr schätzbaren Beitrag zur 
‚Pathologie dieser Krankbeit hält, aber das Wesen, 
die sausa proxima, dieser Krankheit scheint ihm‘ 


! 
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‚auch. hierdurch noch nicht genügend aufgehellt zu 
seyn, wie er denn überhaupt ‚nur von öfters. wieder- 
‚holten Leichenöffnungen sich: eine klare. Eiusicht im, 


die Natur dieser Krankbeit verspricht, — 





Frankfurt am Main m Fr. Varrentrapp: Ver. | 


' '‚guch einer pathologisch-therapenti- 
schen Darstellung des Kindbettfiebers 
nebst; Schilderung deejenigen, welches 
Februar, März und April ı825 in der 
Gebäranstalt der Königl. Universität zu 
Berlin geherischt bat, von.Dr. Ad. Elias | 
vw, Siebold, KR, Preuls. Geh. Medicinalrathe u. 8. w. 
1826. S. 184. A f 
‚Die vorliegende Schrift verdankt ihre Entstebung, 
der am ı8, September v. ]. stattgehabten Sojährigen 
Jubelfeier des berühmten und hocherfahrnen Fürst]? 
Oetting. NWYallersteinischen Hofraths und Leibarztes, 


des Herrn Dr. Joh. Ulr. Gottl. Schäffer junior 
"(eines Bruders des nicht 'minder berübmten Geh, 


Raths Schäffer), dem sie der Herr Verf., als des“. 


"sen Neffe, gewidmet hat. Ref. beeilt sich daher, 


das ärztliche Publikum auf. die Erscheinung. dieser 


'Schrift aufmerksam zu machen, und glaubt'sich um 


so eher mit einer gedrängten Anzeige des wesentliw 
chen Inhalts derselben begnügen zu können, als ıge- | 
wils jeder gebildete Arzt die Schrift selbst, deren 
erste Hälfte eigentlich nur ein Auszug ava einem , 


"wie wir hoffen, bald erscheinenden grölseren. Hand“ 


\ 
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buche über die Krankheiten der Wöchnerinnen ist, 
_ einer sorgfältigen bectüre unterwerfen wird. R 

Der Herr Verf, gibt uns zuvörderst den Begriff 
und die Geschichte der Krankheit, und spricht sich, 
für die Meinung aus, dafs das Kindbettfhieber eine 
Krankheit sui generis sey, die nur Wöchnerinnen be- 
„fallen könne, Wir erhalten dann eitie ‚sehr ausführ- 
| "liche Entwickelung der Symptome , auf welche eine 
Vergleichung der hier in Rede stehenden Krankheit, - 


mit einigen ihr verwandten Formen, namentlich der 


Darmfellentzündung , dem Milchfieber,, den Nachwe- 
‘ hen, dem Frieselieber — folgt. Hierauf handelt der 


Herr Verf. den Verlauf und die Ausgänge der Krank- 


heit ab, und unterscheidet hierbei eine dreifache 


Form des Fiebers: die spo radische, epidemi- 
sche und contagiöse, die alle drei auch in der 
letzten Epidemie in der Gebäranstalt der Universität, in 


der Charit& und in der Stadt Berlin selbst vorkamen, 


Das Fieber war Cund das haben auch die früheren . 


| Erfahrungen gelehrt), so lange es sporadisch blieb, 


im Allgemeinen weniger gefährlich; so bald, es sich 


Ä epidemisch ‚zeigte, wurde es bedenklicher, und als 
. e8 endlich eine contagiöse Form annahm,. schien es 
jeder Heilmethode za trotzen. Auf welche: Weise, 
sich das Contagium entwickele, wagt auch der Herr. 


Verf. nicht zu bestimmen, so viel scheint-ibm jedoch 


"ausgemacht ,  dals die sorgfältigste ‚Reinlichkeit die 
‘ Contagiosität des Fiebers nicht immer verhüten könne, 


Die Krankheit soll drei Stadien durchlaufen: ı) s2a- 


dium inflammationis ; ‚2) exsudationis und 5), segue- 
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- larum. Die Dauer der einzelnen stadia ist- eben sa 
verschieden als die Ausgänge selbst es sind. In Be- 
zug auf die, gedachte Epidemie wird bemerkt, dala 
die Zertbeilung nur noch da erfolgt sey, wo das Fie- 
ber den epidemischen Charakter hatte; sobald nu.cben 
contagiös wurde, erfolgte der Tod jederzeit im stad, 
exsudationis, Nhr eine Wöchnerin y bei welcher 
_ die Krankheit in diesem stad, chronisch wurde, ver- | 
liels nach vielen Wochen geheilt die Anstalt. "Eine 
andere starb durch eigene Nachlässigkeit noch am 
oTten Tage der Krankheit. Die Resultate der Leis 
thenöffnungen werden sowohl im Allgemeinen, als 
in besonderer Beziehung, auf die gedachte Epidemie 
sehr ausführlich angegeben und sind sehr helehrend, 
Bemerkenswerth war es besonders bei den in der 
_ Epidemie Verstorbenen, dafs zugleich die Pleura und 
die Lungen entzündet waren, und dafs sich nicht 
nur in der Bauchhöhle, sondern sogar bei Einigen 
im’ Herzbeutel Exsudate zeigten: ja bei Einer war 
das Herz selbst mit eirier weilsen, eiter- oder milch- . 
ähnlichen ausgeschwitzten Feuchtigkeit bedeckt. Mit 
derselben Ausführlichkeit ‚sehen wir nun auch .die 
Aetiolugie des Kindbettfiebers abgehandelt, über des» 
gen eigentliches Wesen (causa proxima) der Herr. 
Verf, seine Unkunde freimüthig gesteht, Die Prog- 
nose enthält das Bekannter Die Ansicht des’ Verfs. 
über die ‘Behandlung des Kindbettfiebers . ist den 
Grundeätzen einer vernünftigen allgemeinen Thera- 
pie vollkommen gemäls. Es scheint ihm diejenige 
die glücklichste zu seyn, die, nach dem jedesmaligen 
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Verlaufe der Krankbeit sich richtend, 'steis vor Au« 


gen hat, dals dieselbe zwar Anfangs entzündlich,, 


dals aber die Entzündung meist achr rasch verläuft; 
und in. den meisten Fällen. eine Tendenz Zun. Aug- 


schwitzung hat; wodurch‘ ‚denn die ganze. Krankheit 


einen sehr ‚asthenischen , „nervösen ‚oder  putxiden: 


Charakter bekömmt. Dem eigeriilichen therapeutis 
schen Verfahren, ;soll ein prophylaktisches. yoräusge, 
hen. Wegen des Speciellen sieht sich Ref. genüthigt, 
auf die Schrift :selbst zu verweisen und sich. zu 
überzeugen, ‚ob dieselbe in dieser Beziehung allen 
gerechten Anforderungen entspreche. rg 

Dieser ‚ausführlichen Beschreibung des Kindbetta 


hiebers Folgt nun. eine Schilderung der in. den Monaten 


Febr., März undApr ilin der Königl, Entbindungsanstalt 


‚zu Berlin statt gebabten Epidemie, ‚deren ‚Entstehung 
dem Herrn Vf. bei dem‘. meisten ‚Schwangern durch 


die im Winter 1825 herrschend gewesene rheumat, 


und catarrhal. Witterungsconstitution begüristigt 


worden zu seyn scheint. ‚Das Fieber hatte demnach 


einen catarrhal, rheumat, inlammatorischen Charak- 


ter, #5 wurde, tHeils durch. die genannte‘, constitusig 
annua , theils durch die Erkältung im Gebärungsacte 
selbst begründet, indem es nicht verhütet werden 
konnte, dals nicht mehrere Schwangere mit Wehen 
in die Anstalt kamen, Fast alle auf diese Weise Er- 
krankte litten an inannichfachen Brustaffectionen ent- 
zündlicher. Art und mehrere zu, gleicher Zeit am 
Rheumatismus der Gebärmutter; - ‚Weder die Geburt 
noch das Alter hatten einen directen Einflufs auf die 
Sıerouns Journal, vı.Bd,2s St. _F£ 


Entstehung der Krankheit; viele PR ‚getroffene 
Vorkehrungen blieben fruchtlos, und sobald däs Fie- 


ber contagiös geworden war, schien jede Heilme- 
 thode fehlzuschlagen. Am gefährlichsten zeigte sich 


dasselbe ‘im Monat März , wo von 25 Wöchnerinnen 


5 daran starben. Zu gleicher Zeit herrschte das Fie- 
ber auch in der Charit& tind in der Stadt selbst, und 
der Grund-Charakter der Krankheit war durchgän- 
gig inflammatorisch, Die Behandlung war daher auch 
im Allgemeinen antiphlögistisch; auch John Davie’s 
Heilmethode (vgl. v. Siebold's Journ. Ba.V. St. I. 
pag. 398.) blieb nicht wunberücksichtigt , zeigte 
sich:aber auch bei der contagiösen Form, des Fiebers 


im Ganzen nutzlos. — So finden wir denn auch hier 
im Allgemeinen eine Bestätigung dessen, was auch 


andere Aerzte bei ‘ähnlichen Epidemien erfahren ha- 
ben, — Die Guyton- Morveauischen Räuche- 
rungen mit salzsauren Dämpfen zeigten sich auch 
hier höchst wirksam, und der Herr Vetf. schlägt des- 
halb vor, die Salzsäure in irgend einer zweckmälsi- 


gen Form innerlich anzuwenden, um wo möglich - 
das Contagium im Ban selbst zu zerstören. Ref. 


erlaubt sich hier die Bemerkung, ob es nicht viel» 
leicht noch zweckmälsiger sey, sowohl die Salzsäure 
innerlich, in behutsamer Dosis und mit gehöriger 
Rücksicht auf den jedesmaligen Zustand der Lungen, 
als: auch die Guyton- :Morveauischen Räuche- 
rungen als prophylactica anzuwenden, um vielleicht 
das eindringende Uebel im Keim zu ersticken ? — 


' Sehr wichtig ist es, was’Seite 114 erwähnt wird: 


\ 
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« Mehrere von. den Kindern, die von ihren mit dem 
contagiösen Kindbettlieber behafteten Müittern‘genährt 
wurden, erkrankten und’ starben; keines aber 
“der Wöchnerinnen, die durch die salzsau- 
ren Dämpfe vor der Ansteckung geschützt 
wurden: Die salzseauren Dämpfe schützten die, 
Wöchnerinnen nicht nar vor dem Kindbetthieber, 
sondern auch keine erkrankte an Brustzufällen, wel- 
ches ich nicht umhin konnte zu bemerken, weil 
man von der Anwendung der salzsauren ah 
Brustaffectionen fürchtete.» — 

Zum Beleg jener Darstellung fügt nun der Herr 
"Verf. noch zum Schlufs einen ausführlichen: Bericht 
über‘ die Ereignisse der HKönigl. Entbindungsanstalt 
vom ı, Januar bis zum, April 1825 bei und mehrere 
der interessantesten Krankengäschichten. Jedem der 
gedachten Monate ist eine kurze Beschreibung der 
' Witterungs- und Gesundheitsconstitution von Berlin 
vorausgeschickt, die aus Hufeland’s ‚und Osann’s 
Journal entlehnt ist. — 


D) Neugeborner Kinder Krankheiten, 
Beobachtungen über die Krankheiten der Neugebor- | 
nen, namentlich über die Zeilgewebsverhärtung, Au- 
 genentzündung, Rose, Gelbsucht, Verschlielsung 
des Afters, Aphten, nach eignen Erfahrungen in 
den Hospitälern zu Paris, von ‚Dr. Heyfelder, 
Leipzig.: 1825. | 
Der Verf. beginnt’ seine, aus einem zweijährigen 


Aufenthalte in Paris hervorgegangene Beobachtungen. 
| er e 2 
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mit einigen physiologisch- pathologischen Bemetkun- 


‚gen über den Organismus’ der Neugebornen, ‚und die 


diätetische und therapentische Behandlung derselben. 
Das Bekannte ist hier recht gut und falslich enıwi- 


: ckelt; Der Behauptung des Verf.,, dafs die Unter- 


bindung des Nabelstränges mehr schädlich. als 


‚aützlich ist, kann:Ref. nicht unbedingt beistim- 
men. — Die Abhandlung von der Zellgewebeverhär- - 
“tung neugeborner Kinder erhält durch die beigefüg- 

* "ten Resultate mehrerer Leichenöffnungen grolsen E 


Werth. — Viele Beachtung verdient die durch die- 
selben gemachte Erfahrung, dals bei allen an Zeil- 


u gewebsverbärtung gestorbönen Kindern der botalli- 


sche Gang, das eirunde Loch und der dustus veno- 
sus Arantii entweder offen oder unvollkommen ge- 
schlossen waren und dafs die Lungen sich in keinem 


gesunden Verhältnisse befanden, Der Verf, nimmt 


daher an, die Krankheit sey das Product eines durch 
gestörte Respiration bedingten unvollkommenen Blut- 


umlaufs und eines daraus hervorgekenden mangek 


haften "Oxydationsprocesses irn Blute: welches eize 
unvollkommene Wärmeerzeugung zur Folge habe. — 

‚, Die Rose der Neugebornen hat der Verf 
immer als eine günstig endende Krankheit beobachtet. 
Ref, gesteht, dafs er nicht so glücklich gewesen ist; 


dafs ihm im Gegentheil das erysipelas neonatorum 


«nicht die induratio .telae cellulosae) ia den mei- 


sten Fällen als eine-sehr bösartige, fast immer durch 


Brand: tödlich ablaufende Krankheit erschienen sey. 


Eine genaue Diagnostik ‚beider Krankheitsfoimen . 


- 


Br 
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“ gehört noch immer ‘zu den 'wünschenswerthen Er- 
fordernissen unserer Pathologie. Die Aphten, ist 
der Verf. geneigt, für eine der häutigen Bräune ana« 
loge Krankheit zu nehmen, nämlich für eine Ent 
'zündung der mucosa, der Mundhöhle, des Schlun« 
des.u. 6. w. Unter gewissen Bedingungen hält ex 
die Krankheit auch für, contagiös. - 


h 
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Br -  E) Deutsche Zeuschriften.. 

]J Horns Archiv, ı) Phlegmasia dolens,. 
die in sphacelus des Schenkels und Fn- 
fses endete, von-John Davies (aus Hor.n’s, 
"Archiv, Jan. Febr. 1825.) ange 

Eine Fran, die schon zehn Kinder gehabt. hatte 
und während der eilften Schwangerschaft viel an 9u- 
". rises litt, . wodurch die Fülse stark.angelaufen wa- 
ren, bekam .nach der Entbindung eine starke Me- 
trorrhagie , bis nach etwa einer. balben Stunde der 
° »Mutterkuchen. entfernt wurde (23. ‚Apr. ).. Sie er- 
holte sich wieder. Jedoch am 8. Mai bekam.sie plötz- 
lich hefiigen Schmerz in.der Hüfte und Lende der 
linken Seite; man ‚machte ‘warme  Fomentationen 
auf die afficirte Stelle, aber: der Schmerz ‚schols 
schnell in’s: Bein und im :den Fufs über, und das _ 
Bein wurde “gleich :von. einer kleinen Strecke unter- 
"halb des Kniees an bis zu den Zehen paralytisch.. . 
Pat. hatte in den. affcirten Theilen die heftigsten 

“Schmerzen; "hatte alle Empfindung und. Bewegungs» 

kraft in dem 'gelähmten Theile. verloren ;. die. Wa- 
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den und hintere Schenkelmuskeln waren sehr rigid 
"und, contrahirt: das Glied fühlte eich Kalt an, war 
aber nicht geschwollen: und in der ‚Kniescheibenge- 
gend sehr empfindlich, Die Kranke hatte Fieber und 
war sehr. schwach ; ihr Blick drückte den höchsten 
Grad. von Augst und Schmerz aus. Oertlich wurden 
| Fomentationen und Einreibungen von einem schmerz« 
stillenden Liniment gemacht , und innerlich erhielt 
Pat. Opium in Camph. mxtr, und fand sich erleich- 
tert. -Am folgenden Tag war der ganze Fuls ge- 
schwollen, Unterschenkel und ‚Fuls waren cadaverög 
anzufühlen, kalt. und ‚unempfindlich, Wenn man . 
sie warm hielt, so waren sie frei von Schmerzen, 
‚aber der Luft ausgesetzt, wurde der Schmerz sehr 
heftig. Kniegegend hart und empfindlich; der obere 
- Theil des Oberschenkels war frei; der Unterschenkel 
ödematös, aber nicht mifsfarben. Am. Abend war 
der letztere stärker geschwollen und der Fufsrücken 
von bläulichtem Ansehen. ‘Am folgenden Tage wa4- 
ren der Fuls und die untern ?/, des Beins purpur- 
farben, und es hatte sich ‘eine Demarkationslinie 
zwischen ‘dem gesunden und kranken Theile’ gebil- 
det: der’ganze Unterschenkel:war sehr geschwollen ; 
der Brand schritt nicht weiter vor, aber es bildeten 
sich Brandblasen, von denen sich bald einige öffne- 
ten und entleerten. ‘Alles.ging den Umständen nach 
gut; das Heilverfahren blieb sich örtlich gleich; in« 
»erlich instituirte man ein stärkeres Verfahreh bei 
nahrhafter leichtverdaulicher Diät. Nach einigen Ta- 
gen brach: jedoch das Bein an dem untern und bin« 
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tern Theile des Unterschenkels auf, und. dies griff _ 
so weit um sich, dals man am I6ten Mai die Ampu«- 


‚tation über dem Knie verrichten, mulste, 


Untersuchung desiamputirten Gliedes? 


Die Arterienenden waren erweitert und das injicirte 


Wachs NHofs‘ reichlich aus, ‘Nur ein kleines Ende 
des abgestorbenen Theiles, der sich: unterhalb der 
Demarkationslinie noch nicht aufgelöst hatte, schien 
die Hämorrhagie noch verhütet zu haben. Die Arte. 
rien oberhalb waren gesund, die Venen sehr ausge- 
dehnt von fest coagulirtem Blute; die Wände waren 
verdickt und die innere Fläche. stark entzündet. 


Die Coagula bestanden aus fibrösen Stoffen.. Die 
' Nerven warei gesund bis auf eine kleine Anschwel- 


lung von etwa ı'/), — 2° über die von der Verei- 

terung ergriffenen Enden hinaus. 

2) Ueber Krämpfe und Zuckungen der Kin- 
der, vom Hofmedikus Dr. Poel. (Ebendaher. 
März- und Aprilheft. ) 


Nach einigen allgemeinen Bemerkungen über 


‚ das häufige Vorkommen dieser Krankheitsform "bei 


Kindern gibt der Herr Verf, als die sichersten und 


' am seltensten fehlenden Zeichen innerer Krämpfe Eol- 


gehde an; ı).Die Gesichtsfarbe wechselt häußg, vor- 
züglich die Lippen werden: blässer, als gewöhnlich ; 


2) die Nase wird spitz, indem die Flügel derselben 


eingezogen werden ; 5) das Kinil liegt periodenweige 
still und unbeweglich; der Athem scheint still zu 
stehen, bis eg auf einmal aufschreit, oder ein tie» 


= “0 


tes’ Beufzen und 'Stöhnen die Stille des Athems un- 
ferbricht, — Krämpfe gehen zuweilen vom Nerven- 
systeme, zuweilen von den’ Bintgefätsen 'aus, und 
zwar jenes meist bis: zur. Dentition; dieses. während 
und:nath derse!ben; Störungen ‚der Vegetation verau« 
lassen sie, 80 wie die meisten Krankheiten‘ des zar- 
ten Kindesalters.- Daher Brechmittel. bier so. vor- 
wüglich , ‚oft hinreichend. Hebung. der. Nerven- 
kraft: ist . nächstdem Hauptindication, „und hier 
rühmt. der Herr Verf, besanders, Folgende 'ö Mittel: 
2 den. Moschus, früh genug angewaudt, in nicht 
zu kleinen Gaben ,.alle ı — 2 Stunden einen; Gran 
für Kinder von 6 — 8 Wochen. 2) Bähungen 
besser. als Bäder. . Die; Kinder werden. in. wollene 
Tücher eingeschlagen,. die‘ in einem mit ‚Wein. und 
Wasser bereiteten Absud von aromat...Kräntern ge- 
taucht worden, und die man, noch ehe sie kühl 
geworden, erneuert; ö) Klystiere von Valer. und 
Assafoet. noch vor den Bähungen angewandt. — Die 
Convulsionen und Krämpfe während des Zahnens 
sind in der Regel mehr entzündlicher Natur und 
von einer übermäfsigen Fhätigkeit der Blutgefälse aus- 
gehend; daher der Zahndurchbruch gut von: Statten 
geht, wenn die Natur sich durch Speichelfiußs, Di- 
arrhoe u. dgl. hilft. Man kann deher den Krämpien 
oft-vorbeugen, dadurch, dafs man alle Ausleerungen 
unterhält, durch eine künstliche Absonderung hin 
ter den Ohren und besonders durch acid. muriat, 
oxygen. Treten Symptome vonsopfcongestionen, 
ein, dann ı — 2 Biutigel binter den Ohren, abfüh.r 


. 
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rende Mittel, Seufteig unter die :Fülse, — Mit Brech» . 
mitteln sey man hier behutsam. Bei Convulsionen 
während des Zahnens, die aus zü hoth gesteigerter 
Empfindlichkeit des Nervensystems _ entsteben, hat 
der Verf, Moschus und, ‚Nor. Zinci vereint am 
wirksamsten gefunden, — ( Convulsionen heim Aus- 
bruch der Exantheme erfordern fast, immer antiphlo- 
gistische ‚Behandlung. = " 


-$) Beobachtung eines ans wonach der 


"Niederkunft statt der Lochien ein Blut- 
brechen erfolgte, von Dr. Brückmann. 
| (Mai- und Juniheft,). ER | 


_ Eine junge zartgebaüte Frau von 26 Jahren, be: 


kam in. “der Hä' 'fte ihrer dritten Schwan erschaft ein 


Wechselfieber, "bald init typüs quotidianis, bald mit 
Tertiantypus, mit hartnäckiger, über einen Monat 
dauernder Gelbsu: cht. “Vier Wochen vor der Eat- 
bindung hörte das Fieber auf, aber es trat ap Tage 
nach derselben. wieder ein, Die Entbindang selbst war 
normal; das Fieber.::war an dem. Tage ausgeblieben. 
Am dritten Tage nachher stellte es..sich:ein, mit hef- - 
tigem Frost, Brustbeklemmung, kurzem. Husten, 

Bchluchzen , Ohnmacht, Erstarrung"der Glieder und j 


heftigem Blutbrechen, Die Lochien waren ausgeblie- 
- ben, und man. verfuhr zweckmälsig. Aber die Rei- 


nigung kam nicht: im Gegentheil kam ein ganı 
ähnlicher Fieberanfall mit -Zertiantypus. noch zwei- 
‚mal wieder. ‚Est nachdem das Fieber weggeblieben _ 
und Pat. sich einige Tage erholt hatte, kamen die 


» 
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'Lochien mälsig wieder; die Kranke wurde hergestellt, 


_ und konnte sngar noch selbst stillen, Sie ‚bekam 
_ bittre Extr. in dig. ter. fol..tart. aufgelöst. 


4) Merkwürdige Abnormität eines Foetus, 
bei dem ‚sich der linke Fuls während. 
“der Schwangerschaft von dem Beine 
getrennt hatte, ( Ebendaher, I 

Das Kind wurde im siebenten Monat normal 
entbunden ‚-starb aber schon nach, 20 Minuten, Der 
linke Fuls war etwas über dem Knöchel. amputirt, 
und beinahe‘ aber nicht ganz verheilt, wahrschein- 
lich weil der Knochen vorragte. Der Fuls fand sich 
nach der Geburt in der Vagina, ebenfalls mit vor- 


ragenden Knochenenden und nicht ‚ganz vertheilt. 


Der linke Fuls war kleiner and schien schon ‚seit 


2 Monaten getrennt zu seyn. | 
Die Ursache blieb unbekannt. 


5) Phlegmasia dolens — bei einem Mann. 
(v Dr, David D. Davis.: Ebendaher. ) 

Dieser Mann: war am letzten stad. der phthisis, 
als er von einer: deutlich ausgesprochenen phlegmat, 
“ dolens im rechten Bein befallen wurde. Ein. Paar 
Tage vor seinem Tode war auch der linke Unter- 
schenkel geschwollen und etwas schmerzbaft. 

Bei der Section fand man die Venen des rechten 
- Schenkels sehr hervorragend und fest anzufühlen, 
wie Stränge. Sie wären mit coagulabler Lymphe 
angefüllt, ganz obstruirt, und dies ‚ging bis zum, 
obern Theil der vena femoralis hinauf: die corre- _ 
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spondirenden Arterien waren gesund. Die Iymaphat. 
Gefälse wurden nicht untersucht. Die Gefälse auf 


der linken Seite des Beckens waren ganz normal. — 


I, Rusts Magazin. (Bd. XVIIl’ u. XIX.) 


ı) Empfängnils ahne vorherige Men- 
struation (Bd. XVII. Heft 1. Aus amtlichen Be- 
richten ,„ beobachtet von Dr. Kleemann.) Ein 
Frauenzimmer. verheirathete sich im 27 Jahre, bekam 
acht Kinder, und erst eine Zeitlang nach dem letz. 
ten Wochenbette stellte sich ihre Reinigung ein, die 
nun bis ins 54te Jahr regelmäfsig wiederkehrte. 

2) Entzündung und Brand der Gebär. 
mutter. Eine unverheirathete Person von 32 Jah- 
. ren, war in ihter ersten Schwangerschaft sehr nic- 
dergeschlagen | und melancholisch.. In den letzten 
Tagen klagte sie über Leibschmerzen, lag still auf 
dem Bette, nahm nur flülsige Nahrung ohne allen 
Appetit zu sich und sprach sehr wenig... Man glaub- 
te, die Entbindung stehe bevor; aber die geburts- 
hülfliche ‚Untersuchung bestätigte dies nicht, Pat, 
bekam öfters Erbrechen, fing zuletzt an über Brust- 
schmerzen zu klagen, und wurde dann plötzlich ganz 
rubig und starb bald ganz sanft. Man unternahm 
‚sogleich den Kaiserschnitt in der lines alba, ‚und 
‘ fand bei der Eröffnung des Bruches eine Menge blu. 
tige Flüssigkeit in die Abdominalhöhle ergossen; das: 
Peritoneum, das den Körper des Uterus bedeckt, war 
dunkelrotb. Der Uterus war .theilweise mürbe und 
brandig. Das durch die Operation entbundene Kind, 
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ein gutge bildeter starker Knabe, konnte nicht ES 
| ten werden. '(k. c. Heft 2.) 

' 8) Induratio teläe cellulosae neonatorum. Das 
ergriffene Kind war 8 Tage alt. Die Zufälle glichen 
Anfangs denen des hydrops acutus, zu dem sich ein 
Erysipelas des seroti und der benachbarten Theile 
gesellten. das in Induration tiberging. Nach 5 Tagen 
war das Kind todt. Bei der Section, welche 55 Stun 
den ‘nach dem Tode unternommen wurde, waren 
die Gesichtszü; ge etwas entstellt und verzogen, An 
der vordern Fläche des Unterleibes war die Hant sehr 
mit Bint angefülit, das sero&um hochroth, sehr aus- 
gedehnt und hart.. Bei Eröffoung des Unterleibes 
zeigten sich unter der Haut die Gefälse mehr mit 
Blut angefüllt, und das Zellgewebe stärker und fe- 
ster als gewöhnlich, Im cayo abdom. fand man 7 Un» 
zen einer serösen Flüssigkeit. Am Serosum zeigte 
sich eine eigenthümliche Masse, die noch etwas ei- 
nem Zellgewebe ähnlich war, insofern man noch ei- 
nigermalsen. die Wände der Zelten, erkannte, aber 
alles war von einer coagulirten, verhärteten Lymphe 
angefüllt. Die Hoden selbst waren normal. (Eben- 
daber.) e 
4) Fallvon Blausucht. Bei der Geburt war 

das Kind stark und ohne Anfsere Mifsbildung. Däs' 

Kind schrie gleich nach der Geburt viel und laut, 
und hierbei, und auch beim Einflöfsen der Nahrung, 
. wurde die Haut blau, so dafs das Kind erst rahig 
wurde, wenn es die Nahrung weggebrochen hatte, 
wie das immer ‘der Fall war. 'Es blieb- stark und 


. 
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gut ‚genährt, starb. aber Hoch am äten Tage. Das 


Blut zeigte sich sehr dünnßüssig, fast gleich in den. | 


‚Arterien und Venen.. Das rechte ‚Herz zeigte sich 


etwas grölser und stärker als gewöhnlich, somst nor-. 


mal gebaut; das linke ALrjum war kleiner und dünn- 


wandiger und nıhm nar 2 Lungenvenen, auf. [Die 


pyalvula foram., ovalis war echlaff und: -faltig und be- 
deckte das ovate Loch nicht ganz, Der linke Ven- 
- war auch'sehr klein und hatte höchstens für 

“bis 4 Wassertropfen Capacität, aber‘ doch. dicke 
a Das ostium venosum war höchst unbeden-« 
tend und die valvula mitralis verkrüppelt. Auch an 


‚der aorta zeigten sich bedeutende Abweichungen, 


Kurz — die ganze Blutmasse wurde duich das ; rechte 
Herz in den Körper getrieben, sobald das aus den 
Lungen gekommene Blut durch das foraren ovale 
vom linken ins rechte Jörlum übergetreten und mit 
dem Blute der Zlohlvenen vermischt, in den rechten 
Ventrikel gelangt war. (Ebendaher.) 

5) Eine Selbstwendung auf den S$teils. 


Eine. primipara gebar am 2ıten August 1824 Abends 


einen frühreifen Zwilling. Am 2öten Morgens 6 Uhr 


‚begannen erst die Contractionen für den zweiten 


Zwilling. Das Kind lag mit dem obern Theil der 
Brust vor. Prof, Stein in Bonn leitete die Ge- 


burt, Nachdem derselbe mehrmals vergeblich die 
Wendung versucht und ein passendes Heilverfahren 


den Umständen .gemäls angeordnet hatte, nachdem 


im. Verlaufe der Geburt der rechte Arm mit der Na- 


beischnur vorgefalleh war, erfolgte dennoch per, 


B| 
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als Herr Prof.- Stein sich auf ı0 Minnten enifernt 
hatte, die Selbstwendung auf den Steifs, wodurch | 
sehr bald ein abgestorbener Foetus zu Tage gefördert 
wurde. Das Wochenbet verlief normal, 


x 6) Merkwürdiger Fall einer grasiditas 
extrauterina, der ohne Nachtheil für die Ge- 
sundheit. der Mutter durch die vis medicatrix 
naturae glücklich verlief, Vom Kreisphysikus 

‚ Cohen. 

.Eine kräftige Frau von 36 Jahren, mit normal 
gebautem Becken, die schon mehrere Kinder glück- | 
lich geboren hatte, wurde zum viertenmale schwan- 
ger. Etwa in der Söten Woche bekam sie heftige 
Schmerzen in der regio inguinalis sinistra, Nach 
mehreren vergebens angewandten Mitteln bekam sie 
von einer Pfuscherin ein schr heftig reitzendes dras- 
ticum, wodurch sie sehr angegriffen wurde, aber ihre 
Schmerzen verlor, Später verlor sie mit dem Stuhl- 


gange viel flülsiges Blut und der Abgang selbst be- 


kam einen verpestenden Geruch. Eines Morgens, ale 


die Kranke ohne grofsen Drang eine schmerzhafte 
Oeffnung hatte, zog sie per anum einen von allem 
Fleisch entbläfsten, nur durch Sehnen verbundenen 
Ober - und Unterschenkelknochen hervor, dem eine 
grofse. Masse stinkender Ausleerung folgte, die sie 
in der Angst nicht untersuchte, Die Kranke kam 
dabei sehr berunter.. Nach und nach entfernten eich 
auf dieselbe Weise, unter grüfseren, und geringeren 
Schmerzen und mit einem aashaften Geruche alle 
Knochen eines Foetus. Es bildete sich nun am Na- 
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bel links eine schmerzhafte Geschwulst, die in der 
Grölse eines Zweigroschenstücks aufbrach, und eine 
Menge stinkenden Eiters entleerte, Per vaginam ent- 

leerte sich durchaus nichts. Nach einem 7wöchentli= | 
chen Krankenlager war die Kranke bis.auf geringe 
Schwäche hergestellt: ‘Herr Dr. C. glaubte, dafs die 
graviditas.extrauterina wahrscheinlich‘ dadurch ent- 
standen sey,'dals ein int linken Ovario befruchtetes 
Ei, statt von den Fimdriis umfalst zfi werden, in die 
Bauchhöhle gefallen, und sich hier zwischen Uterus 
und intestinum reotum linkerseits festgesetzt und wei- . 
ter ausgebildet habe, bis denn durch die nachfolgen- | 
den Umstände das Kind getödtet und auf die angege- 
bene Weise entleert wurde (l,c: Heft 3). 





Im ersten Hefte des ıgten Bandes der angeführ- 
ten Zeitschrift theilt uns Herr Dr. Sam mhammer 
aus Bresiau einige wichtige geburtshülfliche Fälle 
mit, aus denen wir hier das Wesentlichste in mög- 
lichster Kürze mittheilen wollen, 


In Folge einer bei einem Streite erlitteien Ver- 
letzung (die Frau wurde über einen Backtrog hinten 
‚ über \gestolsen) bekam die schwangere Frau eines 
‚Bäckers heftige Schmerzen in der regio pubis und 
Blutabgang per vaginam. Bei der Untersuchung er- 
. gab. sichs,' dals eine retroversio uteri gravidi einge» 
treten war, die mit Mühe und unter grülsen Schmer- 
zen zwar reponirt wurde, jedoch abermal eintrat und 
zum zweitenmale reponirt werden mulste, Den Tag- 
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darauf stellie sich Abortus ein; Pit, wurde bald her: 
gestellt. — Der zweite, von Herrn Dr. S. ‚mitgetheil- 
te, schr interessante Fall, gibt uns das Beispiel 
einer Auftreibung des Bauches mit Geburtsschmer- 
zen ohne Schwangerschaft. Die hier in Dede ‚stehende 
Frau war eine multipara und glaubte alle Zeichen 
der Schwangerschaft an sich zu verspüren. Ob die 
Frau blos durch den lebhaften Wunsch, nochmals 
Mütter zu werden, irre geleitet, sich. schwanger 
glaubte,’ oder ob und was für eine Krankbeit ihren 
Gefühlen zum Grunde lag, ist aus der Kraukenge- 
schichte nicht ganz deutlich abzunchmen, und maulste 
um so eher dunkel bleiben, da die Person sich der 
weitern Behandlung entzog. - Nicht minder wichtig 
"und interessant ist der dritte, von demselben mitge- 
theilte Fall. Herr 'S. wird zu einer Frau aufs Land 
gerufen, dis der Enibindung entgegensehend, durch 
vereäumte Hü'fe nach mehrern Blutverlusten, als er, 
ankam, bereita verschieden war. Die explorat. ext. 
und int, sprach für 'eine Zwillingsschwangerschaft; 
die Entbindung wurde nun sogleich vorgenommen; 
- und Herr $, berichtet uns darüber folgendes: «Da 
das Gesetz die Entbindung einer todten Schwangern 
befieblt, ich aber keine schneidende lastrummente mit« 
genommen hatte, so entschlofs ich. mich bald zur. 
Wendung, welche auch nichts Schwieriges darbot, da 
die Häute nach nicht zerrissen waren, sich der Mut«. 
- termund bereits ganz geöffnet nnd auch die Placenta 
beinahe ‘ganz getrennt hatte. Nach der leichten Ent- 
wicklung tines Knaben, welcher eine Rückenlage ge- 
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habt hatte, kam eine sonderbäre Gestaltung einer Na- 
belschnur zum Vorschein, die beinahe wie ein Da- 
menzopf odör wie eine ausgebreitete Strickleiter aus- 
sah, und welche bewies, dafs Zwillinge da aeyn mul 
ten; denn die sehr lange Nabelschnur des entwickel« 
ten Kindes war mit der vorgefallenen und delsbelb 
verdoppelten, ebenfalls sehr langen des zweiten Kna« 
ben ganz verflochten, und zwar in regelmäfsigen 
Windungen von dem linken nach dem rechten Theile 
der andern, so dals ich erst unterbinden und ‚lösen 
lassen mufste, um nach sechsmaligem Durchstechen 
“ der abgeschnittenen Nabelschnur die zweite frei zu 
bekommen. Das zweite Kind, ebenfalls ein Knabe, 
bei dessen Entwicklung ich keine Häute zu sprengen 
hatte, war so wie der erste todt, und beide hatten 
bereits angefangen, in Fäulnils überzugehen, Die _ 
Nachgeburt war eben s0 interessant, denn es war 
nur eine Placenta, etwas grölser und stärker als 
eine gewöhnliche, vorhanden, welche etwa 2 Zoll 
.von einander beide Nabelschnüre ziemlich . in. der 
Mitte ausschickte. Zwischen beiden lief in der Nach- 
geburt ein leichter Streik, gleichsam eine Re 
u we | 


Der von Herrn Dr. Hertzberg zu Halle mit- 
getheilte Fall von cancer mamımae, bei einer Frau 
‘von 52 Jahren, bestätigt leider die bekannte Erfah- 
rung, dals bei einmal ausgebrochenem Carcinonr auch 
die Operation den tödtlichen Ausgang nicht verlüteti 
Die Krarike starb etwa g Monate nach geschehener Am- 
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‚ putation der Bkust, und. anch hier war zuletzt nur _ 
das Opium im Stande, die unsäglichen Leiden der 
‚armen Pat. einigermalsen za lindern, Sehr beach- 
tungswerth ist die reifsend schnelle Verschlimmernng, 
die auf eine (während der Abwesenheit des H. Dr. H. 
. von einem Hallischen Operateur:unternommene) Ver- 
wandung der Geschwulst mit mehreren Lanzettensti- 
chen erfolgte. Das Carcinom ist und bleibt Igider 
noch immer ein recht eigentliches Noli me tangere, 
dessen glücklichere Behandlung wir erst noch von 
der Zukunft erwarten müssen. 





Bei einem normal entbundenen Kinde fand man 
beide Oberschenkelknochen: mehr unter dem Halse 
derselben getrennt nnd um dieselbe Achse nach Aus- 
sen gedreht, obne dals an den weichen Theilen eine 
Spur von’ einer‘ vorhergegangenen Gewaltthätigkeit 
wahrzunehmen war. Eine Ursache dieser Abnormi- 
tät war nicht aufzufinden. Auffallend bleibt jedoch 
die Aussage der Mutter, dafs sie während der, Schwan- 
gerschaft an Läbmung der Fülse gelitten habe, so 
dafs sie in der letzten Hälfte der Schwangerschaft 
genöthigt gewesen sey, beim Aufstehen vom Stuble, | 
mit beiden Händen sich auf die Oberschenkel in der 
Gegend, wo bei ihrem Kinde die Knochen getrennt 
waren, zu stützen. — Dae Kind wurde binnen 6 Wo- 
chen ' durch ein passendes chirurgisches Verfahren 
wieder hergestellt. (I. c, Beobachtung v. G. Maas 
zu Schwelm.) — 


, 
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 Conseptio sine immissione, von Herrn Dr. Varges 
in Magdeburg beobachtet. Eine sieben Jahre ver- 
heurathete primipara zeigte bei der Untersuchung 
eine so enge Scheide, dals nur, unter den gröfsten 
| Schmerzen der Hreilsenden. der Zeigefinger einge- 
"bracht werden konnte, Durch eine sehr schwierige 
Zangengeburt gelang es, einen gesunden, ı1'/, Pfd. 
schweren Knaben zu entbinden, wobei nur eine 
höchst unbedeutende Ruptur des Perinaei entstand. 
Die Schwängerung war, nach Aussage der 
Eheleute, bhne immissio membri erfolgt. 


Endlich verdient noch das Beispiel von vagitur 
uterinus erwähnt zu werden, welches eine Hebanıme 
aus W. (Regierungsbezirk Breslau )..bei.einer Frau 
beobachtete, die noch ı4. Tage bis zur, Entbindung 
' zählte.‘ Das Kind lag mit dem. Gesichte vor,.und 
die Wasser gingen erst bei der Geburt: ab,,— Einen 
ähnlichen Fall ‚Cl. c. Heft 2.) erlebte der, Kreisphysi- 
kus Schaal in Culm,. wo bei der'ersten, Traktion 

mit der Zange der Hinterkopf ganz ins;Krauzbein 
trat .(das Gesicht lag hinter dem Schambogen),; und 
das Kind, obgleich noch ganz innerhalb 
der Scheide und des Userus, einen lauten, 
allen Umstehenden, vernehmlichen Schrei 
von sich gab. Erst nach einer Viestaletuunig efa 
Mipre der Kopf. Ä Ä 





Aus dem zweiter Hefte desselben Bandes entleh- 


nen wir folgende Mittheilungen : Bu 
| G g 2 


f . 
ı) ‚Geschichte einer Schwangerschaft, welche mit Ent- 
fernung der ausgetragenen Frucht durch «einen 
Abscels jn der Nabelgegend nur mit Zurücklas 
‚sung eines beträchtlichen Darmvorfalls und wie 
dernatürlichen Afters endete. (Mit ı Kupfertafel) 
Von Dr. Weese zu Thorfi. PR 
Eine polnische Bäuerin erwartete im Jahr 1809 
ihre Entbindung von dem zehnten Kinde. Ihre frü- 
hern Schwangerschaften, so wie die jetzige, waren 
normal verlaufen, doch hatte sie ‚schon mehrere 
todte Kinder geboren. Sie fühlte auch diesmal zur 
rechten Zeit die Kindsbewegungen, und es stellten 
sich zur gehörigen Zeit: die Wehen ein; die. Wässer 
gingen ab und die Geburt — erfolgte‘ nicht. Im Ge- 
gentheil hörten, nagh wabrgenommener Empfindupg 
einer innerlichen Berstung, wobei jedoch kein Biut- 
abgang verspürt wurde, die Wehen,auf. Die zu- 
'rückgebliebene harte Geschwalst erweichte sich all- 
“ mählich‘ und öffnete sich endlich durch die entzün- 
deten Bauchdecken. in der Nabeigegend. Aus diesem. 
Abscels wurden nun. nach und nach die Knochen ei« 
nes Kindes entfernt und derjenige Zustand erzeugt, 
_ der oben angedeutet worden, und wegen dessen ge- 
nauerer Beschreibung wir unsere verehrten beser auf. 
die sehr interessante Originalmittheilung selbst ver- 
weisen müssen, Wir bemerken blos noch, dafs die 
“Kranke nun schon seit wenigstens fünfzehn 
Jahren relativ gesund ist, alle Arbeiten ihres Stan- 
des versieht, bis zum vorigen Jahre noch regelmäs- 
‚sig menstrairt- war, ihrem Manne den Coitus gestat- 
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‚tete, ohne jedoch concipirt zu haben. — Es ist dies 


in,der That ein exemplum sine exemplo, auf dessen 
endliche Beleuchtung wir’recht sehr begierig sind. 


2) Beförderung einer Entbindung durch . 
Belladonna, von Dr. Mandt zu Küstrin 


Wegen bedeutender Enge des Beckens und relar 


tiv zu grolsem Kindeskopf konnte die Entbindung 


nicht auf natürlichem Wege von statten. gehen.'' Da 
nun der Muttermund überdies noch wenig geöffnet 


und im Umfange hart und dick war, wozu sich noch 


ein starker, allen Mitteln trotzender Krampf im un- 
tern Gebärmutterabschnitt gesellte, so. wollte: weder 


‘die Entbindung mit der Zange, noch nach vollen- 


deter Perforation und Enthirnung die weitere Ex- 
traction gelingen. Vielmehr ‚verengerte,sich im spä- 
teren Verlauf der Geburt, nachdem die Zange schon 
mehrmals angelegt. worden und die Perforation bereits 


vollzogen war; der Muttermund wieder so, dafs man. 


nür: einen: Finger. einbringen konnte. - Endlich 
‚kam. 'Herr Dr. M,: auf- die geniale Idee, die Bella- 
donna “örtlich ‚zu versuchen. Zu diesem Behufe 
. wurde eine Salbe‘ aus Ungt. rosab: 2j. und Exir. 


Bellad. gr. Xij. zu einer Bohne grofs alle halbe Stun- 
de am:.Muttermnnde eingerieben, und überdies’ noch 


Umschläge, die hd. belladonnae enthielten ,, auf den 


Pr 


% 


Unterleib, angewandt. Schon nach 4 Stunden. war s 
hierdurch der untere Gebärmutterabschnitt beträcht- 


lich erweitert, und nur der mittlere Gebärmuttertheil 
war hoch sehr verengt, und auch hier bewiesen sich 
die fortgesetzten Einreibungen in Verbindung mit 


- 


f 


n 


Einspritzungen ‚„ welche viel Belladonna enthielten, 


‚sehr wirksam. Der UÜierus erweiterte sich; die 
» krampfhaften "Schmerzen liefsen nach; die Wehen 
wurden regelmäfsiger und wirksamer, Es traten 


"keine narkotische Symptome ein, und die.Geburt des’ 


ungewöhnlich grofsen und. starken Kindes ging noch 
glücklich genug von Statten.. Eine Entzündung. d der 
Genitälien trat nacher nicht ein. — Ä 


‘ Allerdings verdient dies Mittel bei Gebärmutter-. 


' krämpfen grofse Beachtung, und behutsame Versuche 
in ähnlichen Fällen verdienen gewils, besonders in 


öffentlichen Gebäranstalten angestellt zu werden » 
ünd es wäre ein ünschätzbarer Gewinn für die Ge- 


bartshülfe, werin-die Richtigkeit der hier gemachten 
Erfahrung sich auch in andern analogen Fällen be» 
, Batigee, | 
| "Aus dem dritten Hefte theilen wir‘ folgende 
beide Fälle’ als die interessantesten mit; R 

a 1) Ein enges Becken erweiterte sich 
wieder: Eine kleine verwachsene: Jüdin von: 34 
Jahren, war wegen zu engen ‘Beckens (die oonju- 


gata hat keine drei Zoll und das linke os innomina« - 


tum ständ tiefer, äls das rechte) schon zweimal- 
‚künstlich‘ entbunden worden, erlitt dann'einen abor- 
‚ tus und würde sehr krank darnach, sie bekam unter 
ändern sehr heftige Schmerzen im Becken, ‚und vore 
züglich im Kreuzbeine. Nath’ihrer Herstellung wurde 


sie wieder schwanger, und’zu ihrer eignen und des Ge« 


burtshelfers (der auch die früheren Entbindungen 'ge- 
leitet hatte) Verwunderung, wurde sie.diesmal mit der 





| 
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. Zange nach‘ wenigen Tractionen,.von einem starken, 
lebenden Mädchen glücklich entbunden. Bei genauer: 
Untersuchung fand man die Conjugata jetzt: über 
5'/, Zoll und das Promontorium nicht mehr so her- 
vorragend,, "Da. Herr Hofmeister selbst die frühe- 
ren. Entbindungen gemacht hatte, so konnte von 
einer Täuschung kaum die Kede ‚seyn. Das Medi» 
cinal- Gollegium., in Coblenz hält dafür, dafs ‚der 
schwangere ‚Uterus die erweichten Knochen selbst 
weiter nach, aussen getrieben habe, und dals diese . 
später, bei verbesserter Constitation der Frau, sich 
in dieser neuen Lage consolidirten. Ä 2 


2) Zurückbeugung des Uterus mit in die- 
sem angehäuften Blute. 
‚ Dieser Fall ereignete sich bei einer a 
Frau von: 25 Jahren. Die Retroversion war ‚wahr- 


scheinlich während -eines eingetretenen Mutterblut 


flusses entstanden; die Reposition wollte nicht ge- 
lingen; ‚Urinfuls und. Srublgang waren geheinmt, 
Der Blutfiuls hatte aufgehört und die Kranke war 
dem Tode nahe. Endlich stellte sich‘ ein stärker 
Biutabgang ein; das abgehende Blut hatte einen, üb- 
len Geruch, war mit Flocken und Exkrementen ge- 
mischt, ‚und die nähere Untersuchung zeigte, dafs 
das im Uterus eingeschlossen gewesene Blut sich einen 
Ausweg durch- den Mastdarm gesucht hatte, und. 
zwar an der Stelle, wo man früher den Fundum‘ 
uteri gefühlt. hatte. Die Gebärmutter contrabirte 
. sich nun immer mehr; der Blutflufs, der acht Tage, 
lang periodenweise wiederkehrte und. zuletzt mehr 
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schleimigt wurde, hörte zuletzt auf; die Reposition _ 
gelang nun ohne Schwierigkeit und. Patientin wurde 
bald vollkommen hergestellt. — 





IIL Textors neuer C hiron. — Ueber die 

zweckmälsigste Construction der Ge 

. burtszangen. , Eine dogmatische ‘Abhandlung 

als Antritts- Programm verfalst von Dr. Weils- 

brod, k. bair. Medic, R.-und Prof, Sulzbach, in 

des Kommerzienrathes J. E. v. Seidels Kunst- und 
Buchhandlung 1825. I. Bds. ıs St. 5,86. 

‚ Diese mit vielem Fleifs und grolser Sachkennt- 


 . ‚nifs abgefafste Abhandlung, deren Inhalt wir.in mög- 


lichster Kürze. historisch nn we zerfällt in 

drei Abtheilungen: ja 
I) Darstellung der Indicationen für den Gebrauch 

der Geburtszangen, Ä | Ä = 
Nach einigen allgemeinen Sätzen, die im Wesent- 

lichen nichts weiter beweisen, als « dals die Geburt 


ein dynamisch -mechanisches Ereignils darstellt, des- 


sen Resultat aber rein mechanisch erscheint, und sich 
durch den Durch- und Ausgang der Frucht aus dem 


“. mütterlichen Körper offenbaret,« stellt der Verf, als 


Hauptindicationen für den Gebrauch der Zange fol- 
gende auf: 

ı) Die Zange ist überhaupt nur ein Werkzeug 
für widernatürliche Kopfgeburten. (Sollte eie bei 
allen Steilsgeburten eätbehrlich seyn ?) 

2) Bei welchen der Kopf schon erreichbar ist. 
23. 3)-Bei welchen keine aulserordentlichen Grölsen- 
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 Milsverhältnisse die Durchführung des Kopfes durch _ 
den Geburtskanal überhaupt physisch en. 
machen.“ - 

Als oberster Grundsatz Folgt: nun hieraus: <die 
Zange ist bei allen Kopfgeburten, welchen die allge- 
meinen. so eben erwähnten Eigenschaften inne woh- 
nen, sie mögen Lagen’ und Stellungen des Kopfes 
'darbieten, welche immer, angezeigt, bei welchen sich 
ein dem Leben der Gebärenden oder ‚des. Kindes 
schnell ‚gefährlicher Zufall, dessen Gefährde und Stei- 
gerung mit ‚dem. natürlichen Geburtsstreben in. einem 
causellen Verhältnisse. steht — zeigt, welcher Zufall 
‚eine schnelle Beendigung der Geburt erfordert.» Dar» 
aus folgert der Verf ferner, dals. die Zange eigent- 
dich .für alle an Stellungen construirt 
seyn müsse, 
Der Verf. geht nun die Indicationen ‚ die der 
Geburtshelfer bei dem Gebrauch der Zange zu er- _ 
füllen’ habe, durch. | | | 
H) Prüfung der bekanntesten und gebräuchlichsten 

_ Geburtszangen, den aufgestellten Kriterien gemäfs. 
Mit grofser Weitläufigkeit wird hier die Brauch- 
‘barkeit und Nicht - Brauchbarkeit der Boer’schen 
und Osiander’schen Zange beleuchtet. Das Resul- , 
tat ist .— es gibt keine Universalzange; weder jene, 
noch diese palst für alle Fälle. Namentlich entspricht 
- keine‘der bisher bekannten Zangen » derjenigen Ge 
"burtehülfe, welche bei denjenigen Positionen des 
Kopfes erheischt wird, wo daa zu deprimirende 
Hebelradiusende an den hintern und den 

\ 


f 


\ 


Seitenpartien des Basta ih befindet. Je- 


nes Hebelradiusende mag nun „das ARD DAS oder 
die Stirn seyn u. 8. w.« - 
Diesen Positionen zu entsprechen, setzt nun der 


Verf. in der dritten Abtheilung die Construction 
einer auch für diesen Behuf en Due 


auseinander. 

Das Endresultat di ganzen Abhandlung \ wäre 
demnach? »dafs es ein eitles Streben sey, einer 
‚Zange alle den allgemeinen Indicationen entsprecheu- 


den Eigenschaften geben und sie- zur. Universalzange 


schaffen zu wollen; — und dafs es ein: unerläfsliches 
Postulat für die Entbindungskunst- sey, zwei ver 


öchieden, ja entgegengesetzt. gebaute ‚Geburtszangen 
zu besitzen , nämlich die Eine nach Osianders Au- 


‚gaben mit gegen die concaven Ränder convergirenden, 


und'die Andere (nach des Verf. Angabe) mit gegen. 


ufe ‘concaven Ränder divergirenden Flächen: —.die 
erste für alle an den vordern Beckenpartien herab- 
jubewegenden Hebelradienenden, die zweite für alle 


an den hintern Gegenden deg Beckens befindlichen. 


(congressiv zu: bewegenden Hebelstellen,» 

-  WVenn man nun aüch dieser Abhandlung das 
Zeugnils nicht versagen kann, dafs sie mit großsem 
Fleilse abgefalst sey, und wenn man es auch, dieser 


im Ganzen recht gediegenen Arbeit gleich ansieht, | 


dafs den Verf. Osianders Vorwurf nicht treffe, 80 
muls Ref, doch gestehen‘, dafs eine gedrängtere Be- 
handlung dieses allerdings hochwichtigen Thema’s, 


und eine schlichtere, ‘einfachere, allen Geburtshel- . 
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fern falsliche Sprache ihn mehr angesprochen haben 
würde. Was nun die als Eudresultate aufgestellten 
Sätze betrifft, so.ist Ref. allerdings auch der Mei- 
nung, dals es keine Universalzange gebe, aber 
‚er hält sich auch eben so sehr überzeugt, dafs es bei 
der Application der Zange (vorausgesetzt dafs man 
sich eine solche zugelegt habe, die den allgemein be- 
kannten Haupterfordernissen einer’ guten 
Zange entspricht) sehr darauf ankomme, dals der 
jedesmalige Geburtshelfer mit derjenigen operire, an 
die er sich gewöhnt und deren Kraftänfserangen er 
genau.erprobt hat. Wie wäre es auch sonst wohl 
erklärlich, wenn der Eine (ich spreche blos von an» 
' erkannt geschickten und erfahrnen Geburtshelfern ) 
diese, der Andere jene Zange stets mit Glück ange- 
wändt zu haben versichert. Wenn daher der Verf. 
_ uns versichert, ‚dals die von ihm empfohlenen Zan- 
gen ihm in seiner Praxis die zweckmälsigsten 
geschienen haben, so läfst sich dagegen durchaus 
nichts erinnern! nür kann Ref. sich nicht überzeu- 
gen, dals dieselben gleichsam als Normalzangen, 
mit denen man in allen Fällen von Zangengebur- 
teri' auskommen ‚könne, aufgestellt zu.'werden ver- 
dinen | Zn Zu Z 


| | Ankündigung 
eines encyclopädischen Wörterbuchs der 
medicinischen Wissenschaften. 

Das Bedürfnils eneyclopädischer Werke mufs 
mit: der Zunahme der \Vissexischaften steigen , ‘und 
' vorzüglich in der Arzneikunde , deren einzelne 
Theile, besonders durch die colossale Ausbildung der 
Naturwissenschaften, immer grölseren Umfang ge 
winnen , andererseits aber auch nicht selten grolse 
Veränderungen, wenigstens Erschütterungen, erlei- 
den, so dals es dem gröfsten Theile der Aerzte sehr 
schwer, ja fast unmöglich, wird, mit der Wissen- 
senschaft gehörig fortzuschreiten. Bei dem besten 


' Willen werden die Mehrsten weder das Geldauf alle 


nöthiigen Bücher verwenden, noch diese immer kennen 
lernen können, um alles an der Quelle zu erforschen : 
' vorzüglich aber wird es ihnen dazu an Zeit fehlen. 


Der unterzeichnete Verleger glaubte daher, (dem 


| ärztlichen Publikum einen wesentlichen Dienst zu 


erzeigen, wenn er es dahin bringen könnte, ihm. 


eine Encyclopädie der. medicinischen Wissenschaften 
- jm wahren Sinne des Wortes -zu liefern. Bei allem 
Lobe nämlich, das dem in, Paris ıdı2 — 1822 
in sechzig Octavbänden erschienenen, und von dem 
Journal complementäire begleiteten Distionnaire des 
soienees medicales von Kennern ertheilt wird, Kann 
es doch nicht aushelfen, da es sehr theuer; und fast 
_ ‚gar nicht mehr zu haben ist, so wie auch die inzwi«- 
‚schen verstrichene Zeit, jetzt, bei grülserer Kürze, 


U 


PEN eine bedeutende Bereicherung der abzuban- 
delnden Gegenstände erlaubt. 

Dies war die Meinung der Königl. Urn 
' der medicinischen Facultät der hiesigen Universität, 
des Herrn Geheimen Medicinalraths Dr. Gräfe, des 
Herrn Staatsraths Dr. Hufeland, des Herrn Ge. 
heimen Medicinalratbs, Dr. Link, des Herrn -Gehei- 
men Medicinalratbs Dr. Rudolphi und des Herrn | 
Geheimen Medicinalraths, Dr. von Siebold, an 
welche ich mich waudte, und die sich auch zur ge- 
meinschaftlichen Redaction des Weıks in der Art be+ 
reit erklärten , dals sie die zu ihren respectiven Fä- 
chern gehörigen Artikel theils se!bst bearbeiten, theils 
unter ihrex Leitung anfertigen lassen würden. 
> Es wird die Encyclopädie der medicinischen 
' Wissenschaften äus 25 — 50 Bänden, jeder Band 
zu etwa 50 Bngen in gr. 8, gedruckt, bestehen, von 


© welchen der erste Band zu Ende dieses Jahres‘ er- 


scheint, und von den übrigen jährlich 2 bis 3. gelie- 
fert' werden. Um die Ansehaffung dieses Werkes 
den Liebhabern möglichst zu erleichtern, schlage ich 
‚den Weg der Subscription ein. Der Subscriptions- 
' preis für einen jeden Band | | 

auf gutem Druckpapier ist 3'/, Rthlr. 

" auf gutem Schreibpapier . 4), >» 

auf feinem Velinpapier . . 5 > 
welcher Preis jedesmal. bei Ablieferung eines Bandes 
entrichtet wird. Späterhin wird derselbe bedeutend 
erhöht werden. Berlin, im Februar 1826. 
Fa ‘J. W. Boicke, Buchhändler. 
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$:179% 7.1 v. u, statt Entbidungskunst !. Entbindungekunst, 
.r - 18. - 3-0 — Erscheinungen 1, Erscheinen, 
- - 186, -11 - - .— Hauptthätigkeit. 1, Hautthätigkeit. 
-188, -40 - = — Kali, Kali- Natrum. 
„u HA -- intercessirendem Fieberschauer |, in- 
tercurrirenden Fieberschauern, 
-— 10 - u: — Kali 1. Kali - Natrum, 
- 191. - 8- - — Wände l. Wand. 


-— -. 7-- — von ]l..an. 
7— -4-- — 2ten Kupfertafel 1. iten Kupfertafel. 
- 192, -12 - -— — einzelner l, einzelnen. 


- 193. - 6 - o. lies: hatte die Struetur der ührigen etc. 
— 201. -10 - u: statt da 1, dagegen. 

-220. - 1-- — nicht 1. leicht. ö 

229. -15 u. 16. Düsselthal bei Düsseldorf 1. Thüringen. 
- 248. - 6v. o,lies um über die etc. 


238. -11- - — cog. €. etc. 
\ 2. 284.,- &- u. statt Wicken 1. Winken. a 
- 352. -5- - — doch 1. auch. 


- 390. - & v, u, statt ILL, 1. II. u. 2. 26 statt DL 1. IIL. 





„Druckfehler in A. E. v, Siebold’ s Schrift: 
| Darstellung des Rindbettfhiebers. 
S. Yin der Dedikation Z. 6v.u. statt über den 1. über die, 


- 23 in dem Vorworte - 14-0. — Namen 1.Manne. 
-52 in der Schrift 7-- — einem |. den. 


hu 183 -- — Gefäfse 1. Gefälsen.. 
3. 5 um - 2-- — Krampfhaftesl,Krank- 
R: haftes. 
A een - 12 —-- — leberartigl.lederartig.. 
R- - -— -— 3-- — Aiken |]. Aitken. ' 
Bl 200m - 17- - — prodroma 1. prodromi. 
-8317- - —— - 6-- — Purgirsätzen 1, Pur- 
| girsalzen. 
-1l- .- —— - 8-- — beweisen l» bewiesen. 
-15- + -— 4v.u —-bemerkt, DieAnwen- 


dung des Brechmittels. Vorzüglich I, bemerkt. Vorzüglich. 
S176- -:. = — - 9w.o. — Brunette l. Brünette. 
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Zur Na thricht, 





»Kluge’s Luzinen-Dofen mit dem Schwanger- 
‘ schafts- Kalender sind in Berlin bei Stobwasser 
fein gearbeitet zu 2 Thir. preuls. Courant zu haben,« 
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X, Siebenter Bericht über die Entbindungs- An- 
stalt der Königl. Universität zu Berlin und die 
damitin Verbindung stehende Poliktinikfür Ge- 
burtshülfe, Frauenzmnmer- u. neugeborner Rin- 
.. „der-Krankheiten v. Jahre 1824. Vom Herausgeber. ''- 
A) Geburtshülfliche und ’'medicinische. 
Klinik. — Speeielle Uebersicht: — Glückliche 
‘ Zangengeburt bei einer wassersüchtigen Per- 
‚son im Januar. — Im Februar starben 2 Rin- x 
der und eine Wöchnerin, und im März cben- 
falls 2 Kinder, nehst Bemerkungen. — Zwil- 
lingsgeburt im April, — Interessante Beobach- 
tung über die Tr:iglichkeit der Zeichen von \ 
dem Leben eines Kindes vor der Geburt, im ö 
Mai. — Beobachtung über die. Zweck - oder 
Unzwekmäfsigkeit der Damm-Unterstützung bei 
‘ der Geburt, im Juni, — Heilung eines Pemphi- 
gus bei einem Kinde und einer verlarvten Cys- 
titis bei einer Wöchnerin nebst 2 Zangenent- 
bindungen, im Juli. — Im August’ eine Ge- 
burt-todter Zwillinge und einän Beziehung 
aufdie Lungenprobe sehr merkwür- 
diger'Seetionshefund. — September, Oc- 
tober und Novemher bieten wenig Merkwürdi- x 
ges dar. — Im December erkranken, viele 
Wöechncrinnen und eine stirbt; Krankheitge- 
schichte, und Sectionsbefund. ER, 
B) Geburtshälfliche Poliklinik. — Allge- 
meine Uebersicht. —1)\Vichtige Wendungsopera- 
tion bei vorliegender Nabelschnur — 2) Wen- 
dung bei Schiefstand des Kopfs n. vorgefallener 
Nabelschnur. — 3) Geb. v. ZwiHingskind., wovon 
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RX. 
Ueber den auszumerzenden Glauben 
an. Wirkung der Zange durch Ver- 
kleinern des Kopfs' zu Erleichterung 
der Geburt. 9 Vom Professor Stein | 
in Bonn. 


F, ist der sebr zu ehrende Schmitt in Wien, 
welcher, nach dem Ausdruck seines Aufsstzes im 
ıten Heft der Heidelberger klinischen Annalen, 
das Zusammendrücken des Kopfs durch die Zange 
und.von daher eine Verkleinerung desselben zu Ver- 
mehrung seiner Durchgänglichkeit durch das Becken, 
als unbezweifelte WVahrheit gelten läfst, “*). so, 
dafs ibm nur die im Irrthum erscheinen, welche etwa 
*), Die Bestimmung der Wirkung der Zange, 
desgleichen die darauf zu gründende Vindication der 
Rechte der Perforation und, selbst Erweiterung der- 

‚ selben sollen den Gegenstand zyveyer demnächst fol- _ 
gender Aufsätze abgeben. Solchermalsen gibt der 
gegenwärtige Aufsatz ‚eine Vorbereitung zu den fol- 
genden ab. 


*#) Sein Glaube ist also der, welcher der allgemeine im 
-. 18ten Jahrhundert war, 
Sızsorps Journal, VI, Bd, 55 St, Uh 
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glaubten, es könne dadurch wohl das Perforatorium 

entübrigt werden. | | 

Von manchem andern Manne wäre es gleichgül- 
tig, den Ausdruck seines Gläubens zu vernehmen, 
doch immerhin um so weniger gleichgültig, je acht- 
barer der Mann ist: solchermalsen ist es dies am we- 
nigsten bei Herrn Schmitt, Wie Viele unserer 
Zeitgenossen würden darum schon, weil Schmitt 
80 etwas ausdrückt, nicht daran denken wollen, dafs 
die Zange durch Comprimiren nicht wirkef Und 
wer von unseren. Nachkommen würde. nicht bezwei- 
 feln wollen, dafs. nıan in unserer Zeit an elwas an- 
deres als Comprimiren geglanbt habe, da Schmitt 
von nichts anderm. gewulst habe! 

Ein solcher Umstand könnte nun schon allein 
Aufforderung genug für mich seyn, dem dermaligen | 
Zustande der Dinge seine Rechte vindiciren zu wol- 
len, und dem insbesondere, was ich selbst bereits 
“ seit einer Reihe. von Jahren gelehrt habe, hier einen 
neuen Platz, von woraus es sich mehr ver- 
breitete, suchen zu wollen. ” | 

Doch! es ist es das nicht allein, warum ich hier 
mit eiwas anderm auftreien möchte; nein: sondern 
darum noch und insbesondere, damit selbst das Gute 
gesichert würde, was Schmitt mit dem Anfsatze 
'bezweckte, an dessen Spitze jene Aenlserung über 
die Wirkung der Zange steht; nämlich : damit nicht 
die Zange mifsbraucht werde — und der Mutter, 
durch Eutbehren der Perforation, geschadet werde, 
wo dem Kinde nicht mehr kann genützt werden. 
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Und diese meine Absicht kann um 80 weniger 
verfehlt werden, wenn ich, da Schmitt sagt, die 
‚Zange hebe nicht alle Mifaverhältnisse, wei- 
ter. sage, sie hebe keine Milsverhältnisse, 

- Keiner ist, wie schon nach dem so eben gesag- 
"ten abzunehmen steht, mehr wider die Osgiender 
sche Perforationsverbannung, als eben ich: *) nicht 
dafs ich nicht glaubte, Osiander habe nicht etwas 
Gutes gewollt, sondern weil ich glauben muls, er 
habe nicht etwas Gutes getroffen! 
 Solchermalsen. bin ich im Anschlage der ‚Wir- 
kung der Zange, nur darum wi Schmitt. — um 
nachber desto mehr für ihn zu seyn, oe | 
Wende ich mich nun auch zur Untersuchung 
‚der Wirkung des Druckes der Zange, und führe ich 
#len Beweis wider das vermeintlich vortheilbafte Com- 
primiren, 80 hätte ich doch das Gute, was Schmitt 


- 


vorhat, von meiner Seite nur erst halb erreicht, 


Denn die wahre Aufklärung über Zange beschränkt 


sich nicht darauf, zu- wissen,‘ was die Zange nicht 


wirkt, ob sie es schon so lange wirken sollte, ..son- 


dern auch zu wissen, was sie wirkt, ob es.schon 
nie von ihr vermuthet ward, um, wo solche Wir - 


kung aufhört, da die Perforation, 'als das, was 
mit-anderm Wirken grölseres Wirken mais 
eintreten und anfangen zu lassen. ' | 


Dem daun, was die Zange nicht wirkt, also / 


‚dem Comprimiren, gelte es vorerst. 


Von mehr als einer Seite her kann der Beweis 


*) M.s, schon die Schrift: Hessens Geburtshülfeete, 
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wider das Comprimiren geführt werden, Und 
obschon der eine Beweis vor dem andern direct oder 
indirect, bestimmter oder unbestimmter -ist, so ist 
doch ‚keiner ‚aulser Acht zu lassen. Zwar nicht etwa 
darum wäre keiner aufser Acht zulassen, weil kei- 
ner zu-entbehren wäre; nein, das ist nicht. der Fall, 
denn der Beweis fällt nur allzuleicht, sondern darum, 
dals, wenn man gesehen hat, wie viele Zugänge zur 
Wahrheit seyen, ohne dafs irgend einer betreten 
worden — dals, sage ich, es. um 80 mehr zu ver- 
'-wundern sey, dals sie, die Wahrbeit, so wenig ge- 
sucht ‘als gefunden worden sey. 

Ja, ja! auffallend ist es immerhin gar sehr, dafs 
man zum wenigsten nicht erkannte, wie der’alte Be 
weis für das Compriimiren und seine. vermeintlich 
grolse. Wirkung (m. s. unten von Steins Labi- 
meter etc.) nichts beweise — und wie dies das zu- 
beweisende zweifelhaft werden lasse „ desgleichen 
‚auch, dafs man. iibersah, dafs anders die Natur, 
anders die Kunst zu Werke gebe, wenn sie com- 
' Primiren wolle, und dafs davon wohl sogar eher 
entgegesetzte, als blos geringere, Wirkung zu 
‚8upponiren sey. | “ I 

' Die Sache des, Nichtsbeweisens des alten 
‚Beweises'.entgehe: uns so wenig, .dals sie vielmehr 
hier den ersten Platz anter. den. weiteren Erörte- 
zungen und Betrachtangen einnehme: ich. weils wohl, 
dals das Nichtbeweisen nicht zugleich Beweis 
für das Gegentheil von dem ist, was da hatte bewie- 
sen werden sollen, allein. es ist doch das, ‚was den 
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Ä Glauben, was das Vorurtbeil, bricht — und was sol- 
chermalsen dem Beweise wider das Comprimiren der 
Zange, der dann folgen soll, die grölste Vorberei- 
tung schafft. 

Also dann! - | er ar A 
Den ältesten, wie gemeinsten, und überhanpt r nur 
einzig ausgesprochenen Beweis für das Comprimiren 
und seinen Vortheil führte — Stein. Ja, er suchte, 
andere freuten sich des Gefundenen —. um der er- 
sparten Mühe willen. Bald und lange war die Welt 
‚überzengt von dem so grofsen, wie: unmittelbaren 
| Eiufusse des Instruments und von der Höhe, auf 
die es die Kunst gebracht habe! Das alles hatte der 
Mann veranlafst,. dem ich gewils so lange nicht wi« 
derspreche, als es die Sache nicht nöthig macht! 

Er, Stein, führte einen Beweis, den man, , 
weil er nach Zoll und Linien geführt — und unum- 
stöfslich — jener Zeit — schien, sogar einen math o 
matischen hiefs! oz 

Der Raum oder vielmehr die Veränderung des 
Raums zwischen den Lüffeln der Zange, welcher 
ausgefüllt,war vom Kopfe, und je nach Gröfse und 
Richtung des Kopfs verschieden seyn wird, war 

‚68, was den Beweis sollte führen lassen; — und der 
' Labimeter (Zangenmesser) war das, was ihn ausspre- 
. chen sollte, Da sah man nun — wie man dann 
noch sieht — den Kopf nicht anders vorrücken, und 
dag zwar um. so weniger anders, je mehr er noch 
vom Ausgange aus dem Becken entfernt war, als un- 
ter mehrerer Annäherung der Zangenblätter gegen 

\ l ur , 
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einander. Wahrlich! nimmt man an, dals man für 


die Anwendung des Instruments selbst nichts anders 


im Auge gehabt hatte, als einen Zustand, dessen Be- 
seitigung nur durch Verkleinerung des Kopfs erlangt 
werden könne; — nimmt man dies an, sage ich, wie. 
konnte man dann leicht anders, als wähnen, dafs die 
Verkleinerung erlangt sey ? Ja, das hätte dann 
wohl schon Einer geglaubt, wann er nur den Kopf 
, vorrücken etc, sah, geschweige dann, . wenn er noch 
dazu die, Zangenblätter einander genähert sah! — 
Wahrlich die Täuschung war großs; und wir 
selbst wurden vielleicht noch immerfort getäuscht, 
hätten wir nicht gelernt, dafs der Kopf bei seinem 
Vorrücken im Becken Lage und Richtung än- 
dere, besonders mit und nach seinem vollen Eintritte 
in die Höhle des Beckens. 

Eben diese allgemein bekannte und schon von 
Smellie, selbst sammt ihrer wahren Ursache, er 
kannte Sache, nämlich: die Veränderung der 
Lage und Richtung des Kopfs, erklärt das, was. 
von Zusammendrücken des Kopfs zu zeugen schien. 
Kaum hat sie das erklärt, und also sehen lassen, dafs 
man um der Erscheinuugen willen, welche einst zum 
Beweise dienten, nichts als bewiesen zu glauben 
habe, so wird es leicht der Falj, dafs „ns das Eine, 
und Andere einfällt, was wir wohl bei Operationen 
sahen und was uns eben so lange schon anf Täu- 
schung hätte mögen aufmerksam machen. Doch! 
‚von solchem Einen und Andern sey noch nicht die 
Rede, sondern ich drücke vielmehr erst die Sache j 





f 


u nd 
der Veränderung der Lage des Kopfs zwischen der 
Zange genauer. aus; also; Ä Ä | 
‘ Der noch nicht zum Ausgange des Beckens | 
“selbst gelangte Kopf wird, da er jetzt noch mit‘ dem 
Hinterhaupte in einer Seite des Beckens, mit der 
Stirn in der andern Seite desselben (wenn auch mit 
der Stirn etwas höher als mit dem Hinterhaupte). 
steht, mit der Zange über Hinterhaupt und Stirn ge 
falst, und. ist ‚also nach eiriem .seiner :grölsten 
Durchmesser’ gefafst. | eu 
Sobald. nun aber der Kopf vorrückt, senkt er 
das Hinterbaupt mehr gegen den Ausgang aus dem 
' Becken, und er. steht also nunmehr. der. Länge nach 
im Becken, wenn er früher mehr quer stand. "Und 
eben s0 steht er dann nun auch.:gegen die.Zangenblät- 
ter: sie liegen nicht mehr auf dem Hinterhaupte und 
der Stirn allein, sondern ihre Anlage hat sich -aus- . 
gebreitet einer Seite entweder über die Seite des 
Kopfs oder über den Nacken, anderer Seits ent- | 
weder über die entgegengesetzte Seite oder über 
den Scheitel her.*) So ist also nun der Kopf nach einem 


*) Dies Eine und Andere Anliegen wird allerdings an- 
getroffen ; und zwar findet man das über Nacken 
‘und Scheitel da, wo sich der Nacken bey dem Vor- 
rücken ‘des Hinterhaupts nicht unter die. Schoofs- 
beine gedreht’ hat, wo also die Veränderung der 
Kopflage nicht ganz vollkommen war. $o wie nım 
in jedem dieser Fälle die Zange ilire. Lage gegen 

‘ das Becken unverändert erhält, so verändert sich 
doch im einen Falle, nämlich dem öftern, ihre 
‚Anlage am fiopfe, so also, dafs die beiden Blättter 
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seiner kleinsten Disks gefafst; und die Zange 
ist algo zusammengegangen, nicht weil der Umfang 
des .Kppfs, sondern weil die Lage und Raute des 
Kopfs verändert worden ist. | 

‚ Nunmehr, nachdem nämlich die Sache der Ver 
änderung der Lage. des Kopfs zwischen ‘der Zange 
genauer ausgedrückt ist, gehe ich zu dem über, was 
ich eben darum verlassen hatte, Es gibt also aller« 
dings kei den Operationen Erscheinungen, überhaupt 
Umstände, die wohl schon an sich und längeher die 
Täuschung hätten sollen‘ wähnen lassen, und Eins 
ist's insbesondere, was dafür gelten mufs, Nämlich: 
man sieht so oft, dafs an dem so eben gebornen Kopfe 


‘viele Eindrücke von der Zange sind, nnd das 80- 
wohl da, wo das eine Blatt gelegen hat, als wo das 
- andere, Ja, man sieht da, dals die Eindrücke eine 
.stete und "übereinstimmende Ordnung beobachten, 


Es befinden sich nämlich ‚die Eindrücke am Hinter- 
. haupte über der Stelle, wo zuletzt die Zange anlag, 


: von Stirn und Hinterhaupt abgleiten ana mehr an 
die Seiten des Kopfs zu. liegen kommen. Ausserdem 
‚aber sibt es dann allerdings auch Fälle, wo die 
Zange am Becken nicht unverändert-liegen bleibt, 
sondern sich mit dem Hinterhaupte herumdreht, so dafs 
das eine Blatt mehr iund weniger unter die Schoos- . 
beine zu liegen kommt. Inzwischen auch .da hat sich 
wenigstens, wie. in dem Falle der endlich über den 
Nacken etc, herliegeniden Blätter, der Kopt in die 
Länge gestellt und also in jedem Falle ist gewisse 
Veränderung, im Verhältnisse der Lage des Kopfs 

ZUR Zange, und umgekehrt, vorgegangen, ;; 
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und’ umgekehrt so am Vorderhaupte, =) Eben dies, 
was nun so bestimmt zeigt, dals die Lage des Kopfs_ 
in der Zange wäbrend der Operation nicht eine und 
dieselbe blieb, hätte es nicht ohne sogenannte- Theo- 
rie von der Kopfgeburt, daran können denken las- 
sen, ob wohl nicht hier etwas vorgehe, was, außer 
etwaiger Verkleinerung des Kopfs, Einfluls auf die 
Entfernung der Zangenblätter von einander habe? : 

Doch zu einem zweiten Gegenstande: 
Konnte es denn nicht auffallend seyn, dals, 
wenn der Kopf nach dem Maalse zusammengedrückt 
gewesen wäre, als der Labimet er angab, das Kind 
so oft uns sogleich. mit lauter Stimme, als sey ihm 
nichts geschehen (wie ihm dann auch nichts geacho- 
hen war) entgegen schrie? 

Weiter in der Art von Dingen: 

Konnte und mülste es. denn nicht auffallen, dafs 
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eine anscheinend so grolse Verkleinerung oft ein so 
kleines Werk unserer schwachen Hand war? 
Endlich: mögte es denn nicht leicht haben auf- 
fallen sollen, dals das Annähern der Zangenblätter 
gegen einander, und das Vorrücken des Kopfs, oder: 
vielmehr sogar Vorgerücktseyn des Kopfs, 
immer nur zusammentraf und also nicht etwa erst 
einander folgte?. So ist ihm nämlich ganz natürli- 
 cherweise, da das Annähern der Zange so wie das 


*) In diesen Fällen sind’ die Abdrücke von dem.Blatte, 
was am Vorderbaupte gelegen hat, immer am deut-“- 
lichsten, daher dann oft nur:die Eindrücke 'am 
Vorderhaupte gesehen. werden 
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Tieferstehen des Kopfs von einer und derselben 
Ursache abbängt,, nämlich vom Verändern de 
Lage des Kopfs, Nie also, wird man das Annähern 
der Zange öhne Vorrücken des Kopfs treffen, wa 
wohl ganz anders seyn würde, wenn das Zusammen- 
drücken des Kopfs Ursache des Vorrückens wäre! . 

Nach diesem allen, was da wenigstens zeigt, dals 
alles, was ehedem beweisen sollte, nichts beweiset, 
ja zum Theil wohl sogar, so sehr etwas anderes als das 
Zubeweisende, beweiset, das man darin schön eine 
‘ Art von Gegenbeweis hätte; —. nach diesem alien, 
sage ich, gelte es nun der Sache der Art des Zu- 
sammendrückens, welches die Natur-übt 
um ihres Unterschieds willen von dem, was 
die Kunst übt. *) 


*) Diesen Unterschied, worauf der Hr. Verf. aufmerk- 
“ sam macht, gab schon Weidmann an: vergl, Ent- 
'_wurf. der Geburtshülfe für scine Vorlesungen von 
3, .P. Weidmann, Mainz 1808, 8, $. 606, „Wenn 

„viele Geburtshelfer in der Zange auch noch die 
‘„» Wirkung finden, den Kopf des Rindes in seiner 
„Dicke zu vermindern , und sich auf das. Beispiel 
„der Natur se Ibst stützen wollen, die den Kopf 
„manchmal in einem hoken Grade'in seiner Dicke 
„zu vermindern weils, so dünkt mich, haben sie den 
“ „Unterschied der Mittel, deren sich in diesem Stü- 
„ecke hier Munst, und dort Natur bedient, nicht ge- 
„mug erwogen: die Natur bewirkt , ohne Gefahr 
„durch kraftvolle, auf alle Punkte des Umfangs des 
„ÄMopfs wirkende, sanfte Mittel, allmählig und un- 
„nachahmlich, diese Verminderung; die Wirkung 
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"Zum Eingange zu , dieser Beck gelte die Frage: 
Lä ilst sich'der Kopf zusammen drücken ;. wirder dann 


„der stählernen Zange ‚begrenzt sich auf einzelne 

RR Stellen, wovon die lange Dauer, wenn man eini- 

„„germhlsen den Gang der Natur‘ ‚nachzuahmen trach- 
„ten wollte, oder die Heftigkeit‘, womit die Zange 
„zusammengedrükt werden mufste, wenigstens dem 
' „Kinde gefährlich werden mufsy es -ist also aufser 
„dem Zwecke des Geburtshelfers , den Kopf mit der 
Zeige, in der Absicht, seine Dicke zu vermindern, 
ı „stärker zusammen zu pressen, als nothwendig, um 
„das Abgleiten der Löffel zu verhindern und fälle 
„daher auch das gewaltsame Zusammenbinden der 
„Griffe des, Instruments durchgehends hinweg." So 
. auch Brünninghausen: über eine ncue von . 
shm erfandene Geburtszange. Würzburg 1802, & |. 27. 
„Avrets Zange und mehrere andere haben die Ei- - 
„genschaft, dafs sie mehr durch Druck, ‚als durch 
„ Zug wirken, Die Natur selbst scheint auf dieses 
„Verfahren zu leiten etc. Aber was die Natur. in. 
„solchen Fällen langsam und allmählig, und unter 
„grofsen ‚Pausen bewirkt, das kann die schneller 
„und gewaltsamer wirkende Kunst nicht nachahmen, 
„Daher; sagt er ferner, 'mufs man dem Instrumente 
„eine solche Einrichtung geben, dafs esmehr durch Zug, 

‚ „wirke, als durch Druck.“ Nach des Herausge- 
bers Meinung, S. dess. Lehrb. der theoret. pract. | 
Enbindungikuade Bd. II. $. 456 und 457 wirkt die 
Zange „„1) durch Compression ‚des Kopfs , 2) durch 
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„Attraction , 3) durch Veränderung der Lage .des 

„Kopfs, 4) durch Reizung der Gebärmutter. Durch 

„Druck leistet die Zange Wirkung , vorzüglich nur 
„in demjenigen Falle, in welchem der Kopf theils _ 
„nach der Bildung der Bechenknochen, theils nach - 





Kopf; solchermalsen wird auf:der Stelle und in der 


a 


und wann zusammen gedrückt; läfst sich - Vortheil . 
vom Zusammendrücken für manche Gebu rt annehmen? 
Ja! ist die Antwort darauf, weil es uns das erste 
beste Beispiel einer gar oft vorkommenden Geburt 
ganz deutlich und bestimmt sagt, 

Man erinnere sich der öfters zu beobachtenden 
Geburt, wo ein Becken, dessen obere Apertur durch‘ 
Rhachitis um einen Zoll beengt, und der Kopf auf 
dieser Apertur liegend durch dieselbe hindurch drin- 
gen soll, Der Kopf dringt nun’ aüch durch, ob er 
schon um '/, Zoll selbst mehr in seinem geringsten 
Durchmesser hält als das Becken; betrachtet man den’ 
Kopf, so ist er auf mehr als eine Art verändert *)— 
und das zwar durch keinen andern Mechanismus 
als den einfachsten, nämlich des Widerstands der be- 
engenden Stellen selbst gegen den an sie angetriebenen a 


Richtung Platz geschafft, wo Platz nöthig ist. Ja, 
und den nöthigen Platz schafft da die Natur durch 
'Benntzung aller Eigenschaften des Kopfs für den au- 
genblicklichen Zweck. Solchermalsen nämlich wer- 
| den zunächst, wenigstens auf einer Stelle, eben 


„der Gegend, in welcher ihn die Arme fassen, com- 
„primirt werden kann; in manchen Fällen aber 
„kömmt die Wirkung durch Druck am wenigsten 
„in Anschlag, und mufls diese vorzüglich auf den _ 
„Zug berechnet werden, “ / 

Der Herausgeber. 


®) Man s. die verschiedenen Arten des Zusammendrän- 
gens des Kopfs etc. in m, Lehrbuche. 
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"in sölchem Falle, wie oben bestimmt: wurde, die 
össa bregmatum über einander geschoben; sodann 
wird,, da hierdurch nur. erst etwas "gewonnen 
wird, und da ‚insbesondere die Prominenz des Pro- 
montorii dem angedrängten Körper zunächst etwas 
entgegen stellt, die nach hinten gerichtete Hälfte des 
Kopfs angehalten, die andere hingegen, allein vorge- 
"trieben, so dafs, abgesehen davon, sonach der Kopf 
in diagonaler Richtung einzudringen sucht, ‚was ins- 
besondere endlich um der Basis cranii willen wich- 
tig wird, wirklich durch einigermafsen vertheilte 
Masse des Kopfs für sein Eindringen in den beeng- 
ten Raum aufs neue ein merkliches gewonnen ist, *) 
Hat diese zweite Art von Veränderung. zugereicht, 
den Kopf weit ‚zwischen die hintere und vordere 
Wand zu bringen,, ohne ihn doch noch gänzlich 
über das Promontorium selbst hinweggleiten zu las« 
sen , 80 gibt endlich die nunmehr voll gegen den 
Kopf gerichtete Schärfe des Promontorüi der Sache 
gleichsam den letzten Stols, Durch das Eindringen 


'#*) Die Ansicht von solchen Köpfen, deren ich manche 
‘in meiner Sammlung habe, ist gar interessant. Man 
'sieht’an ihnen die Hälfte, welche nach den Schoos- 
 beinen stand, -über' den andern’ hervorragen; und 
.solchermafsen sieht man einem solchen Kopfe nicht 
blos an, dafs sie durch ein rhachitisches Becken ge- 
boren wurden, sondern noch mehreres; z.B. wohin, ob: 
links oder rechts, dasHinterhaupt bei der Geburt 
gestanden habe. Das,: was sonach 'an Köpfen über 
die Verhältnisse ihrer Geburt abzusehen ist, wird. 
zugleich für den gerichtlichen Arzt öfters wichtig. 


- 
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des Promontorii in den Schädel, also durch 'Einbie- 
gen ‘oder gar durch Einbrechen’ eines Schädelknochens 
seitwärts etwas über der Basis cranii, wird nämlich | 
noch der letzte Beitrag zu dem gewinnenden Raume 
erlangt. | | 

' Was anf solche Art am Köpfe gewonnen werden 
‘kann, ist gewifs nicht wenig; aber- wie viel kann e 
gar noch werden, wenn etwa das Kind todt-ist, dis 
dann ‚stattfiädende, und sich oft in kurzem sehr ver- 
„mehrende Nachgiebigkeit aller Theile läfst insbeson- 
Mars wohl bei dem Andrange des Kopfs ‚gegen dis 
verengte Stelle. des Beckens ein so grofses Maafs des 
Uebereinanderschiebens, oder auch des Verschiebens 
der Schädelknochen statt finden, dafs man eben die 
Natur als unendlich in ibrer, Aushülfe preisen 
möchte! Wie treibt nun die Kunst ibre Sache mit 
der Zange? Davon mag hier freilich nicht die - 
Rede seyn, und braucht es nicht zu seyn, ob sie ir- 
gend so viel leiste als die Natur; um so mehr aber 
davon, in wie fern ibre Art zu Werke zu gehen, 
die der Natur ist oder nicht; und, wenn sie es .nicht 
wäre, in wie fern dana nur überhaupt etwas für den 
Zweck gewonnen werde, wenn nicht gar wohl etwas 
wider den Zweck, Doch! ich lasse lieber .erst die 
Natar auch noch da auftreten, wo sie unter mehr 
' und weniger anderen Verhältnissen, als dem obigen» 
operirt. 

Zu dem Zecke seyen dann nun noch die Fälle 
. angenommen, die für die allgemeineren, wo ‚nicht 
sogar für mehr, gelten können; als: | 
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ı) Der Fall .des Stockens der Geburt bei sehr 
'grolsem Kopfe, so. wie umgekehrt, bei etwas be- 
engtem Becken (pelvis s. j. m.), wo die Stellung 
des Kopfs, obschon mit dem Hinterhaupte mehr 
und weniger voraus, doch noch nach, der Seite ge- 
richtet (also in der Lage_vor der Entwickelung aus 
der Seite unter die Symphyse ) ist; 

2) Die Fälle der übelen Kopflagen. Bes ü 
insbesondere aber a) der Lage tief im Becken quer; 
. 5) der Lage mit der Stirn tief im Becken. *) *"*) 
. Da sich nun hierbei die Natur darin ganz gleich 
bleibt, "dals sie durch das Becken auf den Kopf 
wirkt, so ist wohl abzusehen, dals sie, wenn auch 
nicht immer, von einer und derselben Seite her, sich. 
doch immer unmittelbar, und immer auf eine und. 
dieselbe Art an den Kopf hält. Und solchermalsen 
wird der Kopf in den eben angegebenen Fällen, wo 
dann immer nur das Milsverhältnifs erst tiefer im 
Becken gefühlt wird,. aber. bald, obwohl schon sel- 
tener, mehr nach dem Querdurchmesser des Beckens, 
bald, obwohl schon ebenfalls seltener, mehr diago- 
nal und selbst in der Richtung der Canjugata. 

‚- Was kann es nun anders seyn, als dals der 
| Kopf in eben’ so viel ‚Richtungen gedrängt, wird; ” 


x) Ich verweise auf das Kapitel von der Kopfgeburt: in 
‘meinem Lehrbuche., 
**) Von mehreren Lagen braucht nicht die Rede zu seyn, 
weil dabei entweder Hinterhaupt oder Gesicht vor- 
» liegt und, da also der Kopf immer seiner Lünge ag 
im Becken liegt. | 


_ 
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manchmal; vielleicht selbst in der einen und andern 


Richtung zugleich. 
‚ » Geschehe solches Drängen En "und weniger 
hier und da, so finden sich dann bald hier bald da 
über einander geschobene Schädelknochen und über« 
‚, dem eine auffallende Formveränderung des (ganzen 
Theils. ‚Solchermafsen nämlich ist der Kopf lang ger 
worden (die am Hinterhaupte gebildete. Kopfge- 
schwulst:macht zwar z. Tb. Täuschung: er gewinnt 
nämlich dadurch noch vielmehr das Aussehen von 
ni: Verlängerung)» und hat öfters noch obendrein an 
‘einem der Stirnbeine eine Einbiegung vom Promon« 
torium davon getragen, wenn seine Lage die natür- 
liche.(aleo mehr und weniger mit'dem Hinterhaupte 


voraus) 'war; dagegen ist er kurz und vom’ Scheitel 


aus hoch geworden, wenn er die Querlage hatte, so wie 
dan» endlich kurz und das Vorderhanpt äulserst pro« 
minirend, wenn die Stirn verlag: genug, der Kopf 


‘ige in allen Fällen nach der untern Region des Be- 


ckens umgeformt und ihr gleichsam angepalst. 

Wie viel.die Natur überbaupt wohl durch Vers 
kleinerung des Kopfes gewinne, sey es vor. dem Tode 
des Kindes, oder mit so eben eingetretenem Tode oder 
lange nach demselben, das ist schwer zu bestimmen; 
leicht dagegen ist zu erkennen, dals darin ein aulser- 
ordentlicher Unterschied sey zwischen Fällen jener 
ersten Art, nämlich des mit der obern Apertur käuı- 


pfenden Kopfs, und.solchen der andern Art, näm-, 
‚lich. des vor dem Ausgange aus dem Becken aufge 


haltenen Kopfs. Ja! der Unterschied ist. deutlich : 
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dort in der erstern, ist es nicht nur mehr, was 


die Natur thut; nein, handgreiflich, erstaunend ist 
es, was sie thut, was sie gewinnt. Hier, in den an- 
deren, ist dem bei weitem nicht so, _ 


Es ist leicht ‚zu erachten, dafs, wenn grolser 


Unterschied in der Wirkung bei der einen und an+ 
dern Art der Fälle bemerkt wird, solches seine be- 


stimmte Ursache, und zwar zunächst in den unmit- 


telbaren mechanischen Einflüssen oder Verhältnissen 


habe. Dafür erkennt man auch leicht wenigstensetwas 


‘Solchermafsen ist ja, will man auch die Ein- 
flüsse des Promontorii für sich nicht anschlagen, eine 
ganz andere Sache mit der Vertheilung des Raumes 
der obera und der untern Apertur : Dort, in der 


obern, ist neben Beschränkung des Raums nach: dem . 
einen Durchmesser, der Conjugata , Uebermaals des 


Raums nach dem andern; ' *) hier, in der untern, 
ist, wenn auch nirgend so grolses Herabsinken un- 
ter die natürliche Weite, wie die Conjugata in der 
‚obern Apertnr, doch um so mehr .allenthalben Be- 
schränkung des Raums **) — nnd somit wenig 
' oder gar keine Möglichkeit. des Ausweichens 
der gedrängten Masse nach irgend einer Richtung hin. 


. Eben dies ist obnstreitig hoch anzuschlagen, um 


zu a erklären, wie hier die Natur eo wenig vermöge; 
. ja! gerade es wird höchst wöehuig, für das Urtheil, was 


*) Selbst im natürlichen Becken ist es, Pr ja der Da 


durchmesser die Conjugata um einen Zoll übertrifft’ 


%*) Es versteht sich, dafs hier nicht von dem er- 
\ wreicehten Becken. die Rede ist« 2 
Sresorps Journal, r1.Bd,55$t., . Hi 
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die Kunst da, wo schon die Natur besondere‘$chtän- 
ken anerkennt, leisten oder nicht leisten möge - 
und was eben der Siche Schmitts, der Vindica 
tion der Rechte der'Perforation, so zu statten kommt) 
Jetzt mülste es nun wohl allerdings das Ansehen 
haben, 'dafs diese Untersuchung, "welche der Würdi- 
gung des alten Glaubens von vortheilbaften Compri- 
_miren des Kopfs gewidmet ist, daran stünde, zu 
prüfen, wie eben die Zange, in ihrer Wirkung auf 
den Kopf,, der Natur gegenüber ausbälte, 

Allerdings kann man nicht leicht etwas anderes 
erwarten ; — es mülste denn seyn, dals man wülste, 
die Geburtisheifer, welche ‘die Annahme von dem 
Drucke der Zange zu begründen. suchten, hätten 
' eine Theorie dieses Drucks anfgestellt und man hätte 
so wenig zu zweifeln, dafs die Beleuchtung dersel« 
ben, und zwar die unmittelbare Beleuchtung dersel« - 
"ben, vor allem andern einen Nutzen gewähren würde, 
dafs wir seiner vielmehr völlig gewils wären. 
Ich denke, "näch dieser Andeutung, es zu ver- 
antworten, :von jener Theorie hier eher zu spr&« 
chen, als von dem: Verhälten der Zange an dem 
Kopfe, die wir uns dabei in den Lagen zu denken‘ 
hätten, ‘wie er dort der Natur zu ihren Versuchen | 
preis gegeben war. | 

Welch’ war denn diese Th eorik? 

Sie, jene, unsere Vorfahren, lassen es wohl mer- 
ken ‚ dals es niemand übersehen könne, wie das 
Drucküben mit der Zange — eine zweideutige 
Sache sey. Ist nämlich nicht im Allgemeinen zu 
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fürchten, dals ein Körper der von der einen und an- 
dern Seite Druck leidet, seine Masse nach den ent- 
gegengesetzten Richtungen ein Ausweichen, einen Aus- | 
weg, suchen lasse? Eben das fühlten sie, und dar- 
\wider künstelten sie die Theorie aus, die allerdings 
nicht ohne Schein ist, so also, dala sie den weniger 
Kundigen zum Shield: bringt. Folgendes ist sie 
nun selbst ; als: Der Schädel ist aus Schaleriknochen 
zusammengesetzt, und das zwar so, dafs die Scha. 
lenknochen da, wo sich ‚die Ränder derselben entge- 
gensteben, beweglich sind und sich einander nicht 
‚blos annähern, sondern auch wohl übereinander | 
krerschieben lassen, Solchemnach ergibt sich, sagen . 
sie, *) (dafs der Kopf, der, da die Zange über die 
.Ohren desselben, also auf den Seitenbeinen anliegt 
und also von den Seiten gedrückt wird, an seinem 
in der Conjugata stehenden Perpendiculärdurchmesser 
_ am wenigslen etwas zunimmt, sondern dals vielmehr . 
auch dieser, mittelbar, verringert wird, Denn die 
sich übereinanderschiebenden Schädelknochen liefsen, 
\ heilst es, den Umkreis des Kopfs nicht in einem sei« 
ner Durchmesser vor dem andern verändert werden, 
sondern vielmehr alle Durchmesser gleich sehr, und 
“also auch den Perpendiculärdurchmesser, ale den, | 
welcher in die beengte Conjugata falle. 

Diese Theorie gibt zu nicht unwichtigen Erör« 
Eu Anlafls; as es ist ihm doch Hiornach so, dals 


» Und so sprechen nicht blos unsere Vorgänger, son- 
dern auch Osiander; Ja, er sprach dies fast noch 
' bestimiiter, und‘ als für alle Fälle passend etc. aus. 
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ı) den älteren Geburtshelfern nur eine Lage 
des Kopfs, überbaupt nur eine Art des Verhalten 
zwischen Kopf und Becken für den Gebrauch der 
'Zangs galt; delsgleichen 

..2) dals der Gewinn vom Drucke mittelbar 
erlangt werden sollte, nämlich durch Antheilnebmen 
des Durchmessers des Kopfs, welcher in den beeng- 
ten Durchmesser des "Beckens fällt, an der allgemei- 
nen Veränderung des Umfangs des Kopfs. 

Solchermalsen aber kann man sagen: 

ı) glaubten nun. auch etwa die Aelteren nicht, 
dafs es nur eine Lage des Kopfs. gebe, wo sie die 
Zange anzulegen hätten, so glaubten sie doch, & 
würden- in jedem Falle des Druckes von der Zange 
alle Durchmesser des Kopfs vermindert: "und dann. 
fällt allzuleicht der Beweis wider sie aus. Es gibt 
sich eben dies leicht zu erkennen, wenn man sich die 
oben, für die Bezwingung der Mifsverbältnisge durch 
die Natur angegebenen Fälle, so untersuchen will, 
wie nachher hier von mir selbst geschehen wird. 

2) Die einzige Lage, weiche sie angeben, ist 80° 
gar eine solche, welche kaum zu statuiren ist, denn 
da, wo etwas,Bewegung des Beckens, oder beson- 
dere Stärke des Kopfs, die‘ Geburt erschweren» 
kommt es erst zu dieser Lage (welche ja als die Voll- 
endung der Veränderungen der natürlichen Kopflage 
anzusehen ist) des Kopfs, wenn: das Hindernifs be. 
reits gehoben ist — und wo also keine Kunst oder 
‚keine Verkleinerung mehr nöthig ist. Also sind 
es vielmehr gerade andere Lagen, gerade 
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die oben aufgestellten Lagen, welche bei 
zu besiegenden Hindernissen vorkom- - 


men — und so erscheint also eben schon. . 


von daher die alte Sache so unrichtig als 
unpractisch! | 

3) Die Wirkung der Zange in dem sogenannten 
Musterfalle der Aelteren, also bei vorliegendem Hin- 
terhaupte mit der sütura sagittalis nach dem -Kreuz- 
‚bein, ist, wenn je eine, nur eine sehr kleine, und 
. das obendrein nur bei gewissem Maalse des Dru- 
ckes, so, dafs wohl gar ein anderes Maals des Dru- - 
ckes vielmehr eher Mifsverhältnifs schaffe als tilge, 
Man höre meine Darstellung der Sache an; also: 
angenommen, der Kopf werde in solcher Lage ge- 
funden und solle zusammengedrückt werden, dann 
_ wird nun gewils die Natur selbst schon zum wenig- 
sten die Ränder der ossium dregmatum einander bis 
zum äulsersten genähert haben, Ich würde sogar 
‚nicht zweifeln, dals die Natar auch in dem Ueber- 
einanderschieben der Ränder der bregmatum der 
Kunst leicht zuvorgekommen wäre, wenigstens sie 
entbebren könne, denn es ist wohl, so weit es über- 
haupt statt hat, kein grofses Werk. Doch! es werde 
dies Werk die Sache der Kunst, — Ob nun schon 
schwerlich Einer ist, der je die Ränder der ganzen 
Sagittalis über einander hergeschoben gesehen hätte, 
so mag doch solches hier gelten. Wird man aber 
‚wohl glauben, mehr zu’ sehen, als ein Uebereinan- 
derschieben von 5 Linien ? ‚Gewils nicht! *) Dies 


*”) In den Fällen der schweren Geburt. durch das & 
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nun aber zugestanden, und also eine Verringerung 
des Umfangs des Kopfs von 3 Linien, so fällt dem 
einzelnen Durchmesser für seinen "Theil nur ı Linie 
zu. — Solchermafsen ist die, überdem noch problema- 
tische, Sache von solchem Drucke, selbst nach der äufser- 
sten Annahme und im vortheilhaftesten Falle, doch 
nur höchst geringfügig! Dabei wird nun gar noch 
der Anschlag der Wirkung einer angewendeten grö- 
fseren Kraft, als zu jenem Uebereinanderschieben der 
beiden Knochenränder nöthig wäre, eine Sache von 
der gröfsten Ueberraschung! 'Denn man denke sich, 
wird nicht ein grofser Druck, bei dem Widerstande 
der Him- etc, Masse, die Schädelknochen selbst ver- 
_ ändern?‘ Werden sie nicht anfangen, sich mehr und 
weniger zu flächen ‚ zu "ebenen, so‘ dafs nun die 
Ränder der Knochen nach aufsen streben? -Ja, das 
werden sie; sie werden gegen das Becken angetrie- 
ben werden, und also die Beweglichkeit des Kopfs 
vielmehr erschweren! Da sehe man also, was die 
Sache ist: Geringer Druck gewinnt nicht so g& 
wifls etwas und nie so viel, als grolser verlieren 
lälst; kleiner Druck kann ein ganz kleines gewinnen 
lassen, was aber die Natur leicht selbst gewinnen wird— 
und grofser Druck muls ein grolses verlieren fassen! 
‚80 viel dieser Sache der Theorie der älteren Ge- 


rhachitische Becken (wie schon oben vorgewesen ist) 
sieht man freilich wohl, wenn das Kind Stunden’ 
lang, oder länger nach seinem Tode stark geprelst 
worden ist und der ganze Kopf schlaff ist, stärke- 
rcs Uebereinaänderwegtreiben der Kopfränder, doch 
auch hier nur auf einen Theil der sagittalis, 
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burtshelfer;.. um- dann nun auch. nichts weiter anzu« 
| greifen, ale das, was bereits darüber hintangesetzt 
ists Nam .atso wollen. wir. das. Instrument, wie 
| fıliher die Natur, operiren sehen. 
.2Man überlasse.dann.der Zange zuerst ‚den Fall, 
| ne wie oben. dargestellt ist, die, Natur so 
‚ besonders .grols zeigte; demnach den Fall, wo der 
Kopf; den-Eingang in das Becken (also in ein rha- . 
chitisches ), zu, erzwingen. Ba, ae Se 

Die Natur übte ihren Druck ‚da, ‚wo sie ‚seiner. 
Wirkünghbedurfte; — und das that herrliche Dienste! 
Sie. .betrieb: die, Compresgion unmittelbar; und 
. hatte:so grolse Wirkung davon!! Die Zange legt 
eich ‚da:.an den Kopf, ..wo sie es einzig kann, *) 
_ zlämlich-in den Seiten des Beckens; und 'sie umfalat 
denn einerseits das Osciput, andererseits. En 
.. | ! 

‚Drückt.ai sie, so ‚bewegt sie „Afase beiden Theile 
esiiecheeigs gegen die beiden .ossa bregma- 
um. Gebt.nmun dadurch an ‚diesen. eine Verände- 
zung vor, 80. ist dann.; am wenigsten ein: Ue- 
hereinanderschieben ihrer Ränder und ein Verringern 
des einen oder andern Durchmesstrs, des Mittel« 
baupts, wohl aber von allem das Gegentheil; ; ‚Also 
nicht einmal nur etwas von:dem vielen, was die 
Natur. bewirkte, sondern, wenn elwas gerade das Ge- 
gentheil davon! ze Be, 


*) Smellie fühlte'ganz richtig: er wollte in ähnlichem 
Falle. die Zange dahin gelegt wissen, wo.der Kopf. 
kleiner werden muls; ‘m. s. dessen Zab. anat. Al- 

‚lein die Sachıe läfst sich leider nicht ausführen. 
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Schon bleibt ... ka als‘ zu andern Fällen 
liberzugehen ; ER Be. 

Seyen dann weiterhid die ersten Fälle an, wi; 
bei erschwerter. völliger Veränderung - der ‚(natür 
lichen) Lage des:Kopfs (also etwa “wenn der'Kopf 


..grof s, oder 'das Becken 'ein justo wiinor y: mit dem 


Hinterhaupte voraus, das ‚Hinterhaupt noch etwas 


‚nach der Seite gerichtet ist und 'aleo die Zange einer 


seits über das Hinterhaupt, MERK, “über: die 
‚Stirn, zu liegen kommt, Zu up 
Kann da der Druck den Durchmesser: ER: 
der vom Druck frei ist, verkleinern? Nein, denn 
drlicke der Kopf auf jene Theile, “der, auf -den 
‚Scheitel und den Nacken, ‘so. kann ‘der Querdurch- 
messer des Kopfs um s0 weniger .kleirier werden, als 
nicht einmal irgend wa die Sagitsalis über einander 
geschoben wird. Also auch hiervon schon genug! - 
'' Sodann die übelen Lagen des Kopfs, und: also 
vor allen die Querlage tief im Becken, 9) 
Da liegt zwar auch, wie im allerersten Falle, 
die Zange voll über Hinterhaupt und Vorderhanpt, 
allein an Raum fehlt es nicht in der EB 
sondern im diam. transversa, 
' Hier könnte allerdings etwas gewonnen werden, 
und zwar dadurch, dafs Vorder- und ‚Hinterhaupt 
etwas gegen einander getrieben. würden; allein: 
ı) in den hülfsbedürftigsten Fällen läfst sich; 


‚ksum, und wäre es auch nur um des entstehenden 


Schenkelschmerzes willen, die Zänge appliciren; 
”) M. s, das Cap. von der Kopfgeburt in m. Lebrbuche, 


1 
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2) Noch weniger fast läfst sich operiren, denn 
da ist der Schmerz stark und aelbst hemmend. 

Und wo sich endlich Fälte finden ‚ bei denen die 
Zange anspricht, da scheint sie mehr durch Zug als 
durch Druck ‘gewirkt zu haben, und zwar zu Ver« 
Sudarasz der Lage deö Kopfs (das Hinterhaupt ist 
etwas mehr herabgekommen,) nicht solcher des Um- 
fangs desselben. | | 
Was soll nun noch der Lage mit der Stirn vor« 
aus gewidmet ‚seyn? Da wirkt die Natur wenig;' 
‚soll die Kunst viel wirken ? 

Nein; doch!wirwissen janochnichtein- 
mal, woesin diesen Fällen an Raum am mei- 
sten fehltund-in welcher Richtung also be- _ 
sondersRaum gewonnen werden mülste!! In- 
zwischen: wenn irgend was durch Druck geschehen 
möchte „ 50 ist es wohl noch am wenigsten nur ein- 
mal so gewile und so viel wie bei der Querlage 
tief im Becken. s 

Da ist es also aulser Zweifel, dafs die Fälle, wo 
die‘ Zange Wunder gethan haben soll, entweder 
nicht die waren, wofür sie gelten, oder 
das Wirkende etwas anderes war, als Druck. 
Dies Andere Wirkende eben wollen wir demnächst 
suchen , und wenn gefunden, nützen, 
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Da Alban kannte die Wendung nur der Idee 
. mach, „die Zange gar nicht, Darum sagt die Lex 
regia in Beziehung auf die Lebensrettung der Frucht 
nach dem Tode der Mutter; Mulier, quae praegnans 
mortua, ne humatur, anteguam partüs ejus excida« 
tur, und Ryfius empfiehlt in seinem Frauen- Rosen- 
garten den Hebammen: > hierin soll man sich aber 
nit säumen ‚. den Bauch mit bequemen Instrumenten 
eröffnen.« Die neuere Zeit, angeregt durch die 
traurige Erfabrung, dals wir bei der 'Leicheneröffnung' 
‘ der Mutter unsern Zweck gar oft verfehlen, und ge 
stützt auf die allerdings sehr wahre Voraussetzung; 
dals das Leben des Kirides um so mehr gefährdet 
‘wird, je länger sein Aufenthalt im Leichname dauert, 
 gebar den Vorschlag, den Kaiserschnitt während der 
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Agonie der Mutter zu machen. Ein mit Rechtihoch- 
gefeyerter Name gab ihm das Daseyo, und spätere. 
Schriftsteller machten aus dem blolsen Gedanken mehr 
Eclat, als der Schöpfer desselben selbst vielleicht 
wünschte, Es blieb übrigens beim Vorschlage, und 
‚wird wohl auch immer ER bleiben *#, .-,. 


‘ . t 


*) Ich habe in Beziehung auf diesen Vorschlag im Jahr 1819 
folgende These vertheidigt: Selten werden die Zeichen 
des Lebens des Kindes bei dem zwar unvermeidlichen, 
aber sehr langsam erfolgenden Tode einer Schwangern so 
unbezweifelbar seyn, zumal wenn dieser mehr durch all- 
gemeine Krankheitsverhältnisse als durch Abnormitäien in 
der Geburt selbst bedingt wurde, dafs wir auch in denje- 
nigen-Füllen, wo nur das Absterben der Muiter zur An- 
zeige des Kaiserschnitts dienen könnte, diese Operation 
‚auch bei einer sterbenden Mutter während der Agonie zn 
unternehmen uns berechtigt glauben könnten. Aber auch 

da ‚wo dieses wirklich der Fall wäte, "nröchte doch diese 
Operation wegen der "höchst schwierigen Entscheidung, in 
wie fern der schon mit der Agonie verstrichene Zeitraum 
für das Leben des Kindes geführdend war, nur in den 
äussersten Fällen zu unternehmen seyn, Seit jener 

‚ Zeit hat mich. das Krankenbett vielfach gelehrt, dals es 
aufser dör Phthisis und der durch organische Verletzungen - 
erzeugten allgemeinen Tabes, bei welchen die Krankheit 
selbst ein allmähliges Sterben ist, gar keine Agonie gibt, 
von welcher man mit apodiktischer Gewifsheit sagen könne, 
dafs der Tod erfolgen müsse, und zwar eben so wenig, 

‚ als es dem gröfsten Prognostiker je möglich ist zu sagen: 
Dieser Kranke stirbt den oder den Tag, und noch weniger 
die oder die Stunde, Deshalb würde ich jetzt statt in den 
äussersten Fällen nie sagen, Ein Beispiel, Ich behandelte 
kürzlich in Verbindung mit zwei andern Aerzten eine im 
Anfange des Iren Monats ‘sich befindende Schwangere an 

> einer Episiaxis, welche allen mechanischen und dynami- 


dr 


— 508. — 


. Wichtiger und für die Beschränkung des Kaiser- 


 schnitres an a einflufsreicher, ist. 


is Mittela trotzte, 16 Stunden dauerte das Stillicidium ı 
mit schr kurzen Pausen. Es kam zu Schwächen ,„ von 


Schwächen zu Ohnmachten, und von diesen zur Agonie, 


Schon vor.dieser prognosticirte der älteste Arzt unter uns, 
auf seine Erfahrung sich berufend,, dafs ihm noch nie eine 
Schwangere mit heftiger Epistaxis davon gekommen wäre, 
den Tod; wir könnten uns daher auf den Kaiserschnitt 
gefafst machen. Die Vorbereitungen wurden auch getrof- 
fen. Aber siehe da! mit der Agonie verschwand auch 
das Nasenbluteh, und der matte Lebensfunken erglimmie 
bald zur lodernden Flamme, Vier Wochen darauf entband 
ich die Frau von einem sehr gesunden starken Mädchen, 
Ich habe mich deshalb auch gewundert , dafs mein unver- 
gefslicher Lehrer ‚ der Hr, Prof, Stein, die Ausübung 
dieses Vorschlages gelten lassen will, wenn die Nähe des 
Todes Bewulstlosigkeit gebracht Eätte, * (siehe die Lehr- 
anstalt zu Bonn, 1, Heft, p. 110... Es ist vorerst eine 
grofse Frage, ob es moralisch erlaubt ist, den bewufstlosen 
Zustand einer Frau zu einer Operation zu benutzen, um 


deren Einwilligung wir sie bei vorhandenem Bewufsiseyn ' 


bitten, und von deren Nothwendigkeit wir sie durch ein- 
leuchtende Gründe erst überzeugen wiwden, Aber dieses 
vorausgesetzt, können wir denn mit all unserm Bewulst- 
seyn je mit Zuversicht bestimmen ? dieser Agonisirende 
hört, sieht und fühlt nichts. Weit sinnreicher und prak- 
tischer erscheint mir daher auch die Idee des Herrn Her- 
ausgebers, ‘welche auch bereits von ihm schon realisirt 
wurde, während der: Agonie der Mutter, wie bei der 
künstlichen Frübgeburt, die Blase zu sprengen, Hier legen 
wir der Natur gleichsam eine bescheidene Frage vor, die 
sie nach Willkühr und Gutdünken beantworten ‚„ und ° 
um so weniger einer Zudringlichkeit oder. Ungereimtheit _ 
zeihen kann, als man hier mit Recht sagen kann: melius - 
est remedium anceps quam nullum, | A 


I) 
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_ aber die Wendung und die Zange. Man blieb näm- 
lich nicht. dabei stehen, diese Mittel blos als Aus- 
hülfe‘zu betrachten, ‘wenn man sich nicht von dem 
bereits ‚eingetretenen Tode vergewissern kann, son-. 
dern män trug sie auch über auf den wirklich schon 
-constätirten Tod, -und daraus entstand in dieser 
Lehre eine Verworrenheit und Unbestimmtheit der. 
Grundsätze, die'noch in der neuesten Zeit (man er- 
innere sich an die die Collegialität unseres Zeitalters be- 
* zeichnende Geschichte. des: Herrn Dr. Schwarz in 
Fulda, Henkes Zeitschrift är Jahrg. 38 Viertelj. 
Heft. pag.” ı47.) von den ‚träurigsten. Folgen war, . 
So halten Siebold und Zang den Kaiserschnitt 
bei unentbunden Verstorbenen nur dann indicirt,, 
wenn die Entbindung auf dem gewöhnlichen.Wege.- 
Cdurch Wendung und Zange) nicht möglich ist. 
Eben so sagt der Verf. der Anzeigen der mechani- 
schen Hülfen, Herr Ritgen, nachdem er pag. 403 
den Wenzel’schen Vorschlag damit abgewiesen, dafs 
er seinem Gefühle *) widerspräche:“ Ist der Todseiner - 


* Wie wenig das Gefühl in der Wissenschaft als Rogulait 
- unserer Grundsätze gelten könne, dürfte für einen Verf. 
‚von Anzeigen schon daraus hervorgehen,. dafs das Gefühl 
überhaupt etwas individuelles ist, und deshalb nicht wie 
die ewig sich gleich bleibenden Denkgeseize des Verstan- ' 
des auf Allgemeingültigkeit Anspruch machen kann, Dem 
Gefühle des Herın Ritgen widerspricht es z. B, gar 
nicht uns (pug. XX in der Einleitung seiner Schrift) ei- 
nen eiskalten Calcül über die gröfsere Wichtigkeit des 
Lebens der Mutier vor dem des Kindes zu liefern, letz-, 
teres , weil es durch die Willkühr der Eltern entsteht, 
aus einer Person in eine Sache zu verwandeln! bei der 
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über 26: Wochen Schwangern erfolgt, so soll man 
nach meiner Ueberzeugung nicht unbedingt den Kai 
gerschnitt machen, sondern bei vorliegendem Kopfe, 
und hinlänglicher Geräumigkeit des Beckens die 
Zange anlegen; bei einer Querlage des Kindes, und 
hinlänglichem Fruchtwasser darf die Wendung g« 
macht werden: Sobald sich der Durchführung des 
Kindes nur etwas erhebliche Schwierigkeiten entge- 
gen setzen, werde der Schoos- Fugenschnitt 
ausgeübt. (vermuthlich um: die antisiganltianischen 
Leichenversuche zu erneuern, und das Resultat zu 


.« Mutter das ‚Recht der Nothwehr für eigne Fxistenz ein- 
treten zu lassen, um uns so ziemlich deutlich die Perfo- 
zation des lebenden Kindes zu lehren, Dagegen ein Lau- 
verjat schon in den neunziger Jahren des-vorigen Jahr- 
hunderts gegen alle Berechnungen dieser Art, und ‚Verglei- 
chungen mit Stamm und. Zweig, enthusiastisch eifert, und 
ein Osiander meint, Newton, Leibnitz, Haller 

' und) alle grofsen Staatsmünner Englands seyen auch ein- 
mal Kinder gewesen, ehe sie sich ihre unsterblichen Ver- 
dienste: um die Menschheit erworben hätten. Mich schau- 
derts schon bei dem Gedanken, dafs ich je das Unglück 
haben sollte ‚ bei Unbestimmtheit der Zeichen om Tode 
des Kindes mit gröfserer Wahrscheinlichkeit für denselben, 
ein lebendes Kind Zu perforiren, weil ich mich schon bei 
nur überwiegenden Gründen für die Annahme: das Kind 
lebe,‘ zum Kaiserschnitt und nicht zur Perforation ent- 
schliefsen würde. Wäre ich dagegen von: der Erspriefs- 
lichkeit des Kaiserschnittes wührend der Sterbezeit der 
Mutter durch wissenschaftliche Gründe überzeugt, so 
würde mein Gefühl bei der Ausübung der Operation eben 
so gut schweigen müssen, als ich das Schreyen eines zar- 
ten Kindes nicht hören darf, wenn ich ihm eine Hasen- 


schafte oöperire. > 
& 


erhalten, dafs der Synchondrotomie eine falsche Prä- 
misse zu Gründe liegt.) Wenn .aber das Becken unter 
e'/,‘ Zoll milst *) oder: wenn es bei der bestehenden 
'Querlage des ‚Kindes ‘an !einer : reichlichen Menge 
Fruclitwasser fehlt,.so mag denn‘der Leib und Ute. 
rüs gleich ‘nach dem Aufhören der Aeufserung von 
‘ Zeichen des Lebens der Schwangern aufgeschnitten 
werden.‘ (Ob sich wohl einSacombe liebloser ge- 
gen die Krone der Geburtshülfe und das an aan, 
äufsern kann!) | = 
 Osiander sagt gleichfalls 2 Band 2te o Abtheilr, 
pag. 418) dafs nicht bei jeder schwanger Verstor- 
benen die Unternehmung des Kaiserschnittes noth- 
wendig sey. Bei Br ie gehörig weiten Ge- 
. burtstheilen, und in einer solchen Stellung und Lage 
.der Frucht in der Gebärmutter s dafs sie leicht mit 
der Zange beim Kopf oder mit den Händen bei den 
Füfsen hervorgezogen ‚werden könne, ist die Ent- 
| bindung auf natürlichem ‚Wege und nicht der Kai- 
serschnitt indicirt. Die Entbindung nach dem Tode’ 
sey leichter ale im Leben, weil die weichen Geburts 
theile erschlafft sind, und durch Krampf keinen Wi- 
derstand leisten. Dieses letztere wird in einer Note 
durch einen Fall constatirt, wo Osiander eine an 
Blutflufs vor der Geburt verstorbene Frau durch die 
*) Bei 3 Zoll wird Osiander nemlich mit der Zange fer= | 
tig, (ob mit dem Leben des Kindes?) um nun diesen 
halben Zoll auszumitteln, muls man aber erst deliberiren,. 
ob man den Stein’schen Baudelocg. - oder Coutaly- 


schen Beckenmesser gebrauchen we zn in der Zwischen- 
zeit stirbt das Kind, 
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Wendung entband, der Muttermund war 4 Finger 
breit geöffnet, liels sich aber so leicht ausdehnen, 
dafs. die Hand eingeführt, die Eihäute durehbohrt, 
die Fülse ergriffen und das Kind .so . schnell zur 
Welt befördert werden konnte, dals es — trotz 
aller Bemühungen zum -Wiederbeleben 
kein Zeichen des Lebens von sich gab, (Dem 
Kinde sollen zwar noch 4 Wochen’ zur Zeitigung ge 
fehlt haben. Kleine Kinder sollen .aber ja bei der 
Wendung glücklicher daran seyn, als grofse!) 
| Am auffallendsten äufsert sich über diesen Gegen- 
. stand der grolse Joh. Pet. Frank in seiner medizini« 
schen Polizei (ır Bd. 3te Abth. ar Absch. zte Auflage.) 
In allen Fällen, sagt er, wo eine Frau nach heftigen 
_ Gichtern, Krämpfen, Verblutungen, oder wo dieselbe 
durch Ungeschicklichkeit der Hebamme hat unterliegen 
müssen, (also wirklich .todt ist) scheint man- bisher 
ohne hinlängliche Ursache den Kaiserschnitt gemacht 
‚zu haben, indem das Kind auch von seiner todten 
Mutter noch durch die natürlichen Wege zu bringen 
ist, entweder dafs man dem Kopfe, so in der Be- 
ckenhöhle stecken geblieben wäre, durch die engli- 
' sche verbesserte Zange forthelfe, oder, wenn ein an 
derer Theil vorläge, das Kind durch die Wendung her- | 
_ vorziehe. Er wisse gar keine Ursache, warum dieses nicht 
eben so leicht bei einer todten als bei einer lebenden 
Mutter, die sich beide bei einem solchen Ge 
schäfte beinahe immer leidend verhalten 
haben, geschehen könnte, da doch dieser Versuch 
bei verstorbenen Kindbetterinnen, welchen man aus- 


—_ 913 a 


getrageneKinder. in den Leib legt, um sich an ihnen 
mit der. Zange. zu üben, gar wohl angeht, — Es 
‚müsse daher darauf gedsungen werden, dafs. die :Ge- . 
burtshelfer aufser in einer unumgänglichen Noth- 

wendigkeit. noch auf alle mögliche Weise das Kind 
yon. dem unverletzten Leichname der Schwangeren 
zu ziehen ‚suchen und sich nie. ohne offenbare Ur- 
sache sogleich zu. einer wichtigen Operation verste- 
hen mögen, — Erwägt man nun den gewaltigen 
Umschwung, .den die Lehre von der Wendung und 
| der. Zange in der neuesten Zeit erfabren. „hat, und 

vergleicht man hiermit die hier in kurz entwickelten, 

Ansichten und Grundsätze, so offenbart ‘sich bier 
(mit aller Bescheidenheit und Achtung sey dieses ge. 
sagt) eine’ so grelle Inconsequenz, dafs ich nicht be- 
greife, wie wenigstens diejenigen verehrten Geburts- 
‚helfer, welche in diese modernste Sprache der Zeit ein- 
stimmen, sie nicht fühlen mögen, Seit dem Deleurye 
sich dem frühern tamultuarischen -Kinderausziehen 
‚entgegenstemmte, seitdem Boer, Jörg, Froriep, 
Siebold und Stein d,]. u Ansicht läuterten ' 
und cultivirten, seit D’Outrepon’s Wendung auf 
den Kopf, und seit Wigand’s gewaltloser äulserer 
. Wendung, seit jener Zeit kündigt sich die Wendung 
fast überall, man möchte sagen , in zwey Tomis an. 
Erster Theil heilst Lagenverbesserung als einzige und 
alleinige Aufgabe der Kunst, ‘zweiter Theil künst- 
liche Extraction des Kindes und die dabei gelehrten 
‚ Handgriffe als überflüfsige Hünstelei und geburts- 
hülflicher, Frevel. Nach meiner individuellen übri- 
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gens am :Gebürtsbette gewonnenen Ueberzeugung | 


kränkelt diese Sache bereits schon am Extreme, und 


86 lange wir nicht durch ‘wahrheitsliebende treu be 


ohachtende Geburtshelfer von dem Vorzuge dieser 
verbesserten Wendungsmetuode in eben 'so ehrlichen 
Tabellen überzeugt werden‘, wie sie uns der ältere 


Srein in seinen kleinen Werken bei'Vergleichurg 


\ 


der Zange und Wendung lieferte, so werde ich mich: 
auf'’der geldnen Mittelstrafse halten, und die Akten 
über "diesen Gegenstand als noch nicht geschlossen 
erachten. *) Ist es aber wahr, dafs wir bei der Wen- 


*) Ich habe schon gar oft den ersten Theil der Wendung aus 
geübt, und nun den Uierus -um die Lieferung des zweiten 
gebeten, aber keine Antwort erbalten, ich gab ihm nun 
handgreiflich durch Frictionen auf den Unterleib und die 
Antrbielung meines ganzen Apparats von belebenden Mit- 
‚teln zu verstehen, dafs ich auch ein Naturalist sey, ich 
wäre. von der allgemein herrschenden Ueberschwemmung 
mit fortgerissen worden, er möge mir nur helfen, und 
ich wollte zu seiner Verherrlichung auch mein Schärflein 
in’einer eigenen Panegyrik »über die Infaillibilität des 
Uterus« beitragen. Vergebens. ‘Da mulste ich nun fre- 
veln, d. b, ich mufste die Füfse anziehen; war ich nun 
bis auf den Steifs über «den Bauch gelangt, und wollte 
nun temporisiren, da zuckte das Kind, und gab ınir durch 
lebhafte Bewegungen zu verstehen, dafs es elien jetzt im 

‚Begriffe sey, mich zu blamiren, wenn ich es nicht lebend 

zur Welt brächte. In den Blicken der Umgebung, der 

©  Ammen und mitleidsvollen Frau Baasen liest man das Stau- 
nen über unsere Unthätigkeit, und die Frage, yartım man 

. dem armen sich krümmenden Wurm nicht forthelfe; kom- 
men nun keine Wehen, so fühlt man sich in der Klemme 
zwischen Natur und Kunst, und zuletzt sich gleichsam 
instinktartig aufgefordert zur Hülfe, Die Resultate sind 
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dung umso glücklicher sind, jemehr uns die Triebkraft 
der Gebärmutter untergtützt, und je weniger uns die 
nachherige Entwicklung des Kopfes Schweils auspresst, 
und Finger lähmt, so sehe ich nicht ein, wie man, 
wenn ‚man anders mit der Trennung des Kindes von - 
der Mutter eine andere Absicht verbindet, als dem 
Schreiner ‘die Commission für einen breitern Sarg, 
oder für zwei zu verschaffen, wie man hier die Wen- 
' dung empfehlen kann, da wir ja durch sie bei man- 
gelnder Unterstützung von Seiten der Leiche kein 
lebendes Kind zur Welt fördern werden. 


.f 


Pr 


denn die des ültern Steins, todte und lebende Kinder,. 
je nach der gröfsern oder geringern Unterstützung von 
Seiten der Mutter, je nach der gröfsern oder geringern 
Schwierigkeit der Lösung der Schultern, der Arme und 
des Kopfes, Man scheint jetzt zu vergessen ; 1) an den. 
Druck des Nabelstranges, . der ‘doch sonst ‘eine 50 grofse 
‚Rolle spielte, 2) an. das Einatbmen der Luft int Mutter- .. 
leibe und die daraus resultirende Congestion nach dem Kopfe, 
3) dals da, wo das Conzentum des Uterus eine kranke Lage , 
hat, man sich auch auf die Normalität seiner Funktion nicht 
verlassen hönne, endlich kann uns 4) als Haupteinwurf 
gegen diese neue verbesserte Wendungsmethode, sobald sie 
ins Extrem ausarten will, der Wenzel’sche Erfahrungsatz 
dienen, dafs der Uterus eine ungewöhnlich lange und be- 
harrlich forigesetzte Reitzung besser ertıägt, als unter- 
brochene und nach grofsen Zwischenräumen erst wieder be= 
gonnene gewaltsame Operationen, Es war mir erfreulich, 
„diese Ansicht von der neuen verbesserten Wendungs- 
methode, welche sich mir schon längst aufgedrungen hatte, 
bei Herrn Prof. Osiander d.J. in dem 3ten Bande des 
Handbuches p. 303, insofern. ‚bestätigt zu sehen, als sie 


ibin auch nur den von jedem wohl zugestaudenen Vortheil 
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Die Zange. Man höre den grofsen Bonner 
‚? Lehrer in seiner Schrift: Was war Hessen der Ge- 
burtshülfe, was die Geburtshülfe Hessen ?'p. 78. Sig 
die Zange, wirkt ihm nicht wie uns, und uns nicht 
wie ihm, ihm wirkt sie dynamisch, uns rein mecha« 
nisch, ihm durch Reiz, uns durch Druck, mit einem 
Wort, das Glück mit der Zange fulst sich auf den 
verschiedenen Grad der Erregbarkeit der Gebärmutter, 
‚die denn nach mannichfaltigen Verhältnissen verschie- 
den ist. Die günstigere Lage, die der Kopf unter 
der Entwicklung mit der Zange gewinnt, ist mittel- 
bares Produkt der erhöhten Kraft der Gebärmutter, 
da, wo diese Veränderung der Lage bei mangeluder 


gewährt, dafs man durch sie besonders aufmerksamer ge- 
macht wurde, im Extrahiren des Kindes mit gröfserer 
Behutsamkeit, Schonung und Benutzung der Expulsivkraft 
des Uterus zu verfahren. Verbielte es sich auch damit 
anders, so würde man nicht einsehen, warum sich das 
bisher angenommene Verhältnils der Sterblichkeit der durch 
‚ die Wendung zur Welt beförderten Kinder wie 3 zu 15 
bei dem geübten Praktiker nach Osiander und Andern 
umgekehrt verhalten soll. Ich kenne übrigens einen 
Geburtshelfer, der 4038, sage viertausend acht und dreilsig 
Kinder zu Tage gefördert , jetzt seine Praxis niedergelegt 
hat, Dieser Mann stand und steht noch jetzt in der ganzen 
Gegend in dem Rufe eines geburtshülflichen Heros. Sein 
Glück in der Wendung , versicherte er mich wiederholt, 
bestand (darin, dafs sie ihm nie länger als 5 — 8 Mi- 
nuten dauern durfte, und anf dieses sich stützend, habe er 

oft im Drange der Zeit und der Umstände (er machte 
manchmal 5 — 6 Geburten in einer Nacht) aus einer nor- 

. malen Kopfgeburt eine künstliche Fufsgeburt gemacht. 
Müssen solche gleich wahre Erfahrungen den unpartheiisch 

' Prüfenden nicht zweifelhaft machen ? 


I) 


Unterstützung von Seiten der Mutter nicht erfolgt, 
mülste der alleinige Druck, der Zange auf das Stirn- 
bein einerseits, wie auf das Hinterhaupt andererseits, 
je nach dem. verschiedenen Grade des Geburtshinder- 


 nisses von Seiten des Beckens, um so nachtheiliger 


und ‚verderblicher eıscheinen, jemehr hierdurch statt 
Verringerung, Vergröfserung, des Kopfmalses "nach 
seiner Breite in dem am meisten beengten Raume in 
der Conjugata resultiren würde. Durch diese An- 
sicht schwingt sich die Zange von der Tiefe .eines 
mechanischen Hebels zu der Höhe eines Arzueikör- 
pers, und durch sie wird der bekannte Labimeter 
ein überflüssiges und unbrauchbares Instrument. So 
weit ist diese Lehre, wenn man über den Buchstaben 
den. Geist nicht’ vergilst, klar und ansprechend, 

- Die Idee des’ Arzneikörpers brachte aber schon 
nach bekannten. Gesetzen der Ideenassociation die 
Vorstellung vom Experimentiren, und nun trieb man 
‚die Sache so weit, dals man als sein bestes Wissen 
‚den Schülern den Rath ertheilt, und auch wohl selbst 
‘ausübt, die Zange versuchsweise anzulegen, und wenn 
‚ der Kopf bald am Ausgange ist, sie wieder abzuneh- 
men, um das Uebrige der Expulsivkraft der Gebär- ' 


mutter zu überlassen. Und dieses bildet, . wie mich 


 däucht, bei allen vermeinten Vortheilen, welche man, 
-, sich von diesem neuen Verfahren verspricht, das Ex- 
trem und die Schattenseite. dieser Lehre, Denn wie 
wenn der Uterus unsere schöne. Theorie’ nicht be- 
greifen wollie, und uns jene andere von Wen zei 
ihm treu abgelauschte Beobachtung .ontgegenstellte, 


5 


dafs er eine beharrlich fortgesetzte Reizung besser 


vertrage, als unterbrochene und nach Zwischenräumen 
wieder begonnene gewaltsame Operationen „ wir also. 


bei allenfalls späterhin wieder nothwendig werdenden 
neuerÄnlegung der Zange ihn überreizten, dadurchseine 


Erschöpfung und Ermüdung bezweckten, und wir. 


nun auf der zweiten Station durch die mit diesem 
Zustande des Üterus verbundenen fatalen Zufälle, 
selbst nach der Exclusion des Kindes, das verlören, 
'was wir bereits auf der ersten durch erhöhte Kraft 
_ vermittelst des Instrumentes gewonnen haben *)? 


*) Es läfst sich diesem Gegenstande, welcher mir einer ge- 


nauern Untersuchung würdig zu seyn scheint, noch ein 


anderer Gesichtspunkt abgewinnen, ’So gut nämlich bei . 


ungünstiger Lage des Kopfes, wenn diese auf Aukeilung 
gegründet ist, die Zange, \sey es durch dynamische oder 
‚mechanische Kraft, oder durch beide zugleich . als Lagen- 
verbesserupgsmittel wirkt, eben so nachtheilig ist auch ihre 
“ Einwirkung auf die frühere vortheilhafte Richtung des Ko- 
‘ pfes "zum Becken,‘ wenn sie durch Wehenmangel oder 
durch Wehenschwäche indieirt wird, * Beim Einhringen des 
‚ersten Löffels, vorausgesetzt, ‚dafs der Kopf schon etwas 
tief herabgerückt ist, bemerkt man schon oft, dafs er aus 
der bis jetzt erlangten normalen und günstigen Stelluug, 
welcher’ das Resultat vieler Wehen War, elwas verschoben 
wird, noch bedeutender wird diese Verschiebung und Hin- 
‚ aufireihung, versteht sich in intrikaten Fällen, bei ler 


Anlegung des zweiten Löffels, Ist nun der Schlufs der _ 
Zange glücklich gelungen, so wird oft heim ersten 


Zuge der früher gestiftete Nachtheil durch die vereinte 


Wirkung des Zuges, .des Druckes, und der erhöhten Ex- 


 pulsivkyaft der Gebärmutter ausgeglichen, Diesen Vortheil, 


meynesich, müsse man festhalten, und ihn nicht noch ein- 


mal aufs Spiel setzen, denn reichen die Wehen nicht hin 


Ä 
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‚Halten ‚wir uns aber auch hier auf der goldnen Mit- 


telstrafee,, und nehmen wir an, dafs in den von me-- 


ee er wird die wiederholte Anlegung des Instrumentes noch“ 


späterkin. nothw endig, so wirkt es um so nachtheiliger auf 

ı die errungene gule Stellung des Kopfes, je tiefer derselbe 
- ins Becken schon eingeleitet war, Wer nur ein einziges- 
mal unter diesen Verhklinissen die Zange angelegt hat, 
der wird ‚sich von der Wahrheit des Gesagten überzeugen, 
Werfe man ferner einen Blick auf eine langsam vor sich‘ 
gehende normale Geburt. Das Hinterhaupt steht schon 

4 grofsentheils aus der Syniphu Ossium pubis , und der ührige 
Theil des Kopfes wird von dem Areus Oss. pubis zurück- 
gehalten, es kommen die heftigsten Wehen, 'sie {reiben 
den Kopf manchmal nur 'nach Linien weiter, Wir $lauben 
mit jedem Augenblick, er müsse jetzt durchkommen, nur 
noch eine kräftige Wehe, liebe Frau ,.sagen wir dann, ' 
und '$ie haben Ihr Kind, und 6 — Smäl werden'wir zu 
“Lügnern. "Wie will man also in 'abnormen Fällen die. 
"Grenzlinien bestimmen, wie das Maafs der Natutktaft be- 
„rechnen, ‚welches fähig ist zur Uebernahme und Vollen- 
; dung der Geburt. Kein Schriftsteller drückt sich hierüber 
! "mit Klarheit und Bestimmtheit aus. Man sagt ( Mende), 
_ mäAn solle mit der Zange den Kopf so weit herausführen , 
dafs seine völlige Austreibung ‘von den Kräften der Natur 

’ zu erwarten ist. Man sagt (Osiander I in dem ganz 
vorzüglichen und rein praktischen Geist athmenden 3ten 
Bande p. 183.) man solle die Zange ablegen, sobald der 
Kopf bis nahe zum Durchschneiden herabgezogen ist, oder 
3selbst wo gar keine Wehen mitwirken, kann man den 
Kopf bis zur Hälfte ausziehen, alsdann noch mit einer 

*. Hand die Blätter ablegen, w ährend man mit der andern 
den Damm unterstützi, und die völlige Entwicklung er 
andern Hälfte) durch willkührliche "Anstrengüng der Frau 
oder durch leichte Anhülfe mit der Haud beendigen lassen. - . 

“ Man ’sagt (Ritgen l.c. p.511. ) »Hat ıban den Kopf auf 
| diese Weise | von den AAEENEREMLENER abgedreht; abge- 


) 


chanischen Verhältnissen erschwerten Geburten die 
Zeit des ersprielslichen Gebrauches. der Zange in die - 
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drückt und abgezogen, so ziehe man die Hand, Finger 
und Zangenlöffel aus, und überlasse den fernern Geburts- 
akt der Natur, Die gewöhnliche Verfahrungsweise, den 
Kopf, wenn einmal beide Löffel anliegen , durch Anziehen 


sofort ganz auszuschliefsen, verdient, wenn nicht andere 


. Beweggründe solches anzeigen, sehr getadelt zu werden.e 


Mit aller Achtung und Bescheidenheit möchte ich diesen 


„Sätzen folgenden entgegen. stellen. So lange ein Theil - 


des Kopfes noch in dem knöchernen Theil zurück, ist, so 


lange kann ich das Maafs und das Ergebnils der Wehen- 
kraft, welches mir den übrigen Theil ausschliefsen soll, 
_ nicht im voraus bestimmen, weil mich ja dieser Punkt 


schon bei der Feststellung. der Indication zur Zange über- 


„haupt in Verlegenheit setzt, und mich, wie erwähnt, bei 


der normalen Geburt so oft täuscht, und mich vergebliche 


Versprechungen. machen läfst., Ist er aber einmal ganz" 


oder gröfstentheils aus den knöchernen Theilen heraus; 
je nun dann ist er geboren, und dann ist meine Zange 
vernünftig genug ‚ von selbst auseinander zu. fallen, und 


ich bin froh, wenn die Frau noch so viel Wehenkraft 
‚. ‚zurückbehält, dafs sie mir. die Nachgeburt von selbst 'aus- 


stofsen kann, Man verspricht sich von der Ausübung die- 


‚ses Vorschlages viel für die Erhaltung des Dammes , wel- 
 ı cher bei der Zange. viel zu leiden habe, Davon \ab- 
gesehen, dafs dieser Vortheil den daraus zu befürchten- 


den Nachtheil nicht aufwiegt , scheint mir dieser Vor- 
2heil selbst nur imaginär zu seyn, und zwar aus fol- 
gendem der Naturbeobachtung entlehutem Grunde. Bei 
eingekeiltem Kopfe und selhst bei schon fest stehen- 


dem Hinterhaupte hinter der Symph. o/s. pubis , trifft 


‚man oft den introitus vaginae „ die üufseren und inneren 


(>) 


i Schaamlippen und den ganzen Damm so kalt, enge, und 


so wenig zur Durchlassung des Kindes vorbereitet, dafs 
die Einbringung des ersten Blaties schon Schwierigkeiten 


« 
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Zeit der Ueberzeugung von der Schwierigkeit selbst. 
falle, weil uns da am ersten die dynamischen Kräfıe 


hat, und die des zweiten ohne Zerrung des Dammes nur 
durch eine geschickte ‚Richtung des Stieles nach dem | 
Bauche hin, möglich wird. Man würde die Einreifsung 
‘‘des’Dammes fir unvermeidlich halten, wenn man nicht 
durch Erfahrung schon wülste,. dafs bei den ersten Zügen 
und dem weitern Fortrücken des Kopfes er Damm sich 
in weit kürzerer Zeit durch die erhöhete Reizung seiner 
selbst schneller erweitert, als dieses bci der normalen Ge- 
‘burt unter den heftigsten Wehen zu geschehen pflegt. 
Denn wie die Zange als wehenmachendes Mittel (als Arz- 
neikörper nach Stein d. J.) auf ie Gebärmutter wirkt, 
80 erweckt sie auch primür durch unmittelbare Berührung 
older secundär , wenn man von der anatomischen Dichoto- 
mie der Generationssphäre abstrahirt, und sich dieselbe 
im Organismus als organische Einheit von dem letzten 
denkbaren Molekul des fundus uteri bis zu dem ersten 
des introitus vaginae vorstellt, gröfßsere Reaction in der 
Scheide, den Schaamlippen, wie in dem ganzen Damme, 
Wäre diese wohlthätige Einrichtung von der Natur nicht 
‚gegeben, wirkte die Zange nicht auch auf den Damm auf 
_ eine?dynamische Weise, ‚die Dammrisse würden, zumal 
bei dem so häufigen Mifsbrauche des Instrumentes weit 
‘öfter vorkommen. Bildet man aber: während den Zügen 
mit der Kreifsenden beständig gleichsam eine Person, zieht 
ınan mit der einen und. unterstützt man, mft der andern, 
und wendet man ein sorgfältiges Retardiren bei deın end- 
lichen Austritte des Kopfes an, so dafs er nicht wie. ein 
Deus ex machina plötzlich herausgerissen wird,:so hat man 
von dem Damme im Allgemeinen wahrlich nichis zu fürch- | 
ten, Ich habe (ohne im geringsten auf Künstlertalent Anspruch 
machen zu wollen) schon gar manchmal die Zange unter 
Verhältnissen angelegt, wo ich nach der Construction der 
Theile einen Dammeifs wirklich sehr zu fürchten hatte, 
in Füllen wo es aller Kraftanstrengung bedurfte, um den 
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„ der Zange zu Hülfe kommen (Stein d, J.) so wird 


es klar und einleuchtend, dafs die Anwendung: der 


„Zange an. Leichen ein den Zweck nicht erfüllendes 
‚Manövriren wird, indem uns ja hier die Unterstü- 


tzung von der Mutter abgeht, und wir den Verlust | 
derselben um so mehr durch Drücke und Züge 


ersetzen müssen, je mehr uns die Kopfstellung des 


Kindes für die Zange unvorbereitet erscheint. — Ob- 


‚gleich man die Wendung und die Zange fast allent- 


halben bei wirklich‘ Schwangerverstorbenen ‚anem- 


‘phiehlt, so sind uns bis jetzt, so viel ich weils, doch 
noch wenig Erfahrungen über diesen Gegenstand 
mitgetheilt worden. Was mir meine Lectüre in die- 
ser Hinsicht bis jetzt gsboten batte, sprach mir im- 
‚mer für die Wahrheit dieser Dedaction. Osianden 


Kopf nur um Tits bei wiederholten Tractionen weiter 
zu bringen, wo mir das Kind auch wirklich durch die 
Zange gestorben ist, und ich mich von der grofsen Becken- 
enge im Verhältnils zum starken Kinde durch die nachherige 
Schwierigkeit der Entwickelung derSchultern, die mich fast 
eine halbe Stunde noch ärger quälten wie des Kopf, über- 
zeugen konnte, Noch ist‘ mir bis jetzt der Damm nicht 
so weit eingerissen, dafs die Frau in und nach dem Wo- 
chenbett die geringste Unannehmlichkeit davon verspürt 
hätte, obgleich ich der Behauptung Schmitts und A, 
gerne beipfichte, dafs es gewisse Fälle geben mag, wo 
die Erhaltung und Schonung des Dammes, selbst ohne 
Zangenanwendung, eine Unmöglichkeit ist, Aus allen die- 
sen’ Gründen halte ich mich befugt, jeden angehenden 
‚Praktiker vor den Ausübung dieses Vorschlages zu warnen, 
: und ihm davon abzuratihien. Man gebrauche die Zange 
nur dann, wenn man sich von ihrer absoluten Nothewndig- 


keit im individuellen Falle subjectir überzeugt hat, treibe 
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der so geschickte Wender, brachte ein todtes Kind 

vermittelt der Wendung zur Welt, ein gleiches 

Schicksal hatte auch mein sehr achtbarer College, 

Herr Dr. Schürer, als er kürzlich bei einer nahe 


‘vor dem gesetzten Ziele der Geburt apoplektisch ver- 


storbenen. Schwangeren das Kind durch die WVendung 


von : der Mutter entfernte Zwei Zangengeburten 
"nach dem Tode der Mutter sind uns bis jetzt von 
dem Herrn‘ Herausgeber bekannt gemacht worden, 
beide fielen für dasKind unglücklich aus. Der erste 
Fall’ befindet sich in der sten Auflage des 2ten Ban- 
des seines Lehrh. d. Entb. pa. 217. „, Bei meiner 


Ankunft, heilst es daselbst, hörte ich, dafs die Frau 
an einer Lungenentzündung seit inehreren Tagen ge 
litten. habe und vorber von einem Arzte behandelt, 


damit keine nahe une keine feine Charlatanerie (denn es- 
ersteht sich vost selbst, dafs wenn man die Zange anwen- 
det, wo bei einer hr — ’h; Stunde Gedukd von ‚Seiten 
der Kreifsenden und. des:Hebarzies das Kind von selbst ge- 
kommen wäre, dafs man da die Zange gleich nach dem Ein- 
bringen wieder abnehmen kann, denn besser wäre es gewe- 
sen, man hätte sie gar ‚nicht eingebracht.) Hat man sich 
"aber zu ihrer Anw rendung fest eritschlossen, dann sey man 
auch im wahren Sinne des Wortes Geburtshelfer, d, bh, man 
„ehme die Vollendung der Geburt ganz über sich, welehe 
i die Kreifsende um so sehnlicher wünscht, jemehr sie sich 
von ihrer eignen Ohnmacht überzeugt hal, und setze die 
Kunst und seinen Ruf nicht aus Liebe zum Experihentiren 
unnöthigerweise aufs Spiel, Schlimm genug, "wenn uns 
die Zange ausgleitet , schlimm genug, wenn sie fesıhält, 

; nnd uns den Kopf doch nicht weiter bringt, wahrlich ein 
‚hinreichendes Territorium in concreto, wie in der Wissen- 


| senschaft, für jeden Künstler, der denken will, 


r 
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nun mit einem Male in der Nacht gestorben sey. Ich 


untersuchte und fand zu meinem Erstaunen, dafs der 
Muttermund ganz verstrichen und geöffnet, ‚die Blase 


"noch nicht gerissen war und der Kopf des Kindes in der 


mittlern Beckenöffnung stand, Ich sprengte die Was- 
ser auf der Stelle, legte die Zange an, und entband 
in wenigen Minuten einen starken ausgetragenen 


todten. Knaben, der ungeachtet aller Mühe nicht ' 


mehr zum Leben gebracht werden konnte,‘ Bei 


‚dem zweiten in dieser Zeitschrift 4r Bd. 23 Stück. 


pag. 524 erzählten Falle, war der Tod der Mutter 
gleichfalle gewils, denn alle Mittel zur Wiederbele- 
bung blieben fruchtlos.. Da aber der Muttermund 
geöffnet, die Blase gesprungen war, und der Kopf 


'in der mittlern Apertur fest stand ; so entschlols. 


sich der verehrte Herr Herausgeber mit der öffentli« 


‚chen Erklärung, dafs, da es nicht mehr in seiner 
Gewalt stehe, die Mutter ins Leben zurückzurufen, 


die: Pflicht aber jetzt erheische, augenblicklich zu 
bandeln, um wo möglich das Kind zu retten, zur 


Entbindung mit der Zange. Mittelst derselben ent- 


wickelte et nun nach bedeutendem Kraftauf« 


wand den Kopfbis an die Schultern, deren 


Herausleitung aber von neuem sehr grolse 
Schwierigkeiten in den Weg legte, weil das 
Kind grols war. Leben war aber nicht mehr in 


demselben zu bemerken, eben so wenig eine Pulsa- 


tion in der Nabelschnur. Nach dem Gesagten. würde 
ich Wendung und Zange nur dann eintreten lassen, 
wenn die Anamnese grolse Wahrscheinlichkeit für 


ee. 
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. den nur vorhandenen Scheintod bietet, zugleich aber 
auch Stand des Kindes, Stadium Jer Geburt, und' 
Bau des Beckens mir die Hoffnung geben, zur .Ent- 
‚ wickelung des Kindes ohne allen Kraftaufwand. Dem 
Genie des Praktikers muls es denn natürlich über 
lassen bleiben, sowohl den Grad der Wahrscheinlichkeit 
des Scheintodes, wie den-der Leichtigkeit‘der Vollens 
dung der Geburt zum Vortheil des Kindes ohne Kaiser- 
schnitt genau abzuwiegen. Denn die dem Vorschlag 
den Kaiserschnitt während der Agonie der Mutter zu 
machen, zu Grunde liegende Idee, wie der Umstand, 
dafs ein vorsichtiger und nach den Regeln der Kunst 
gemachter Kaiserschnitt nichts absolut lethales in sich 
schliefst, sind mir wichtige Bestimmungsgründe,, da 
wo das Kind bestimmt lebt, dic Mutter aber mehr 
todt als scheintodt erscheint, "mich für die rasche Ent- 
bindung, vermittelst des Kaiserschnittes, zu entschlie-. 
fsen. Dafs ein einziger Fall, wo die Mutter nach 
dem Kaiserschnitte die Augen aufschlüge, beim Pu- 
blikum mehr Lärm machen würde, als wenn wir ı5 
. Kinder todt wenden oder. zangeln, weils ich recht 
gut, hat ja der Gebnrtshelfer das mit dem Chirur- 
' gen gemein, dals sein bestes Streben und Wissen 
immer nur nach dem Erfolge beurtheilt wird; aber - 
die Stimme des Publikums ist kein Maasstab, weder 
für unser Gewissen, noch für die Wissenschaft und 
' eonscia mens recti, ridet mendacia, 

‘Ich schlielse mit den Worten Leyrets: 

Je ne pretends pas dire par cette reflection 4 
quil faut se mettre trop töL en astion, car ce seroik 


- 
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alors une imperitie impardonnable, mais, gue quand 
Pobstaole est presö par sagacite, il ne faut pas dif- 
ferer de faire son devoir avec fermete, quoigwil en 
puisse arriver, et en cas, qu’on ne rende 'pas tou- 
jours la justice, qui peut nous Etre due suivant l'oo- 
eurrance, il faut rester inebranlable dans les ‚bons 
preceptes qu’on a embrasses, eb cela par humanite, 


% 








Ta Fe, ee! 
Merkwürdiger Fall von Herauseiterung 
-» ‚eines: siebenmonatlichen Foetus durch 
> die“ebenfalls vereiterte Substanz der 
. Gebärmutter und durch die’ allgemei- 
men  Hautdecken. Mitgetheilt von 


dem- geheimen Medicinalrathe und 


| ‘Professor Dr. Wendt zu Breslau. 





De ıöten Juli dieses Jahres wurde der Wundarzt 
und Geburtsheifer Weber aus Grofshartmannsdorf 
bei Hagnam, zu der Ehefrau des Bauers Schnie- 
ber zu Seitendorf, Löwenberger Kreises, gerufen, 
mit der Bitte, recht bald zu kommen, weil diese 
Frau hochschwanger sey und sich in der linken 
Seite des Unterleibes eine Oeffnung gebildet habe, 
aus welcher ein Fuls des Kindes zum Vorschein 
komme. Der Geburtshelfer Weber fand die Frau 
im Bette und bei genauer Untersuchung die ihm von 
diesem Zustande hinterbrachte Nachricht vollkommen 
bestätigt. Ungefähr einen Zoll vom Nabel nach der 
“linken Seite, fand sich eine Oeffnung, beinahe einen 
Zoll ini Durchmesser haltend, aus welcher der rechte 





| Fuls hervorragte, als.Weber daran gelinde ‘zog, 


folgte der Unter- und Oberschenkel, Letzterer har 


sich bei anhaltendem Ziehen wegen der von der 
Fäulnils schon sehr zerstörten sehnigen Theile dem von 
Becken des Kindes getrennt: Der Gehurtshelfer ging 
mit dem Finger in die Oeffnung ein, und fand die 
rechte Hand, welche allmählig hervorgezogen wurde, 
en folgte der Vorderarm, dann der Oberarm, welcher 
sich aber vom Rumpfe trennte. Es war unmöglich’ 
den andern Arm oder den andern noch zurückgeblie- 
benen Schenkel mit einem Finger an die. Oeffnung 


zu bringen. Da der übrige noch- fest zusammenhän- 


gende Rumpf: des Kindes. an .der Oeffnung: lag, so 
| mulste der Operateur versuchen vermittelst: des Fin- 
gers fast jeden Knochen einzeln vom Körper zu 
trennen und mit der Kuochenzange herauszuzieben, 
was ziemlich leicht zu bewerkstelligen war; mehr 
‚Schwierigkeit verursachte der Kopf, welcher nun 
' noch allein in der.Gebärmutter zurückgeblieben war; 
' derselbe hing noch fest zusammen, war mit Gebirn 
noch gefüllt und schien noch nichts durch die Fäul- 
nils gelitten zu haben. Es gelang mit der Kochen- 
zange in die grolse Fontanelle zu dringen, so die 
Knochen des Kopfs in mehr als zwanzig Stück zu 
zerbrechen und ‘aus der Oeffnung hervorzuziehen, 


'alles in der Gebärmutter Zurückgebliebene wurde | 
vollende behutsam aufgesucht und herausgebracht, 


Die Nachgeburt war ganz in Fäulnils und gab einen 


anerträglichen Geruch von sich, Die Gebärmutter 


wurde täglich mehreremal durch Einspritzungen. g6- 
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reinigt und so wurde die Wöchnerinn binnen vier 


"Wochen s0 weit hergestellt, dafs sie wieder ibre - 


häuslichen Geschäfte verrichtete. Diese Frau ‚war 
fünf Wochen vorher von der Treppe. des ersten 
Stockwerks gefallen; sie fühlte bedeutende Schmer«= 
zen im Unterleibe, das Gefühl vom Leben des Kin» 
des hörte auf, später verminderten sich die schmer2« 
‚haften Empfindungen; ohne sich jedoch ganz zu ver- 
-lieren, besonders blieb der Schmerz .an derjenigen 
‚Stelle empfindlich, wo später .die obenerwähnte Oeff: 


nung entständ, Als.die Frau die Hülfe des Geburts: | 


helfers suchte, rechnete sie noch vierzehn‘ Tage bis 
zu ihrer Niederkunft ; der Muttermund zeigte auch 
nicht die geringste Gelkane.. | 

. So lautete fast wörtlich der Bericht, den der 
öfters genannte Wundarzt und Geburtshelfer Weber 


über den hier eben mitgetheilten Fall seinem ehema+ 


‚ligen Lehrer, unserm Medicinalrathe, Professor Dr; 
Andree, abstattete, Dieser ‚Fall ist eben so wich 
tig als selten, | 

‘ Morgagni, decausis et sedibus morborum Lib 
In. Epist. AÄLVIII, Art. 42. pag. 209: Bonet; 
Sepulehretum Tom. III. Lib, III. Sect. KXXVIN, 


1} 


Obs. LV. $. 2. und mehrere neuere Beispiele erzäh® - 


len zwar, dals- Früchte theilweise durch den Mast» 
darm abgegangen sind, aber theils war‘in den eben 
angeführten Fällen der Zustand anders, theils auch 
. der Ausgang nicht so günstig, wie im vorliegenden 


Falle, Daher fand sich der-Hr. Medicinalrath And ree | 


bewogen; diesen Fall mehreren Collegen mitzrthei- 
ÖIEBOLDS Journal, VI,Bd, 3s St, Li 


mu, BI0; we 
. “len und wüngchte eine nähere Ermittelung des gan- 
zen Herganges. Dals hier, durch eine langsam vor- 
schreitende Entzündung der beim Falle von einer 
beträchtlichen Höhe gequetschten Theile, eine Ver- 
wachsung der Gebärmutter, des Bauchfells und der 
allgemeinen Bedeckungen unter sich ei zeugt wurde, 
wo dann bei entstandener Eiterung die Oeffnung des | 
 ;Abscesses nach Aufsen möglich werden konnte, ist 
wohl nicht in Zweifel zu ziehen. So leicht eine sol- 
che Erklärung war, so blieb doch manches Dunkele 
noch übrig, was früh erörtert ‚werden .mulste, ehe 
der Fall selbst zu einer unbefangenen. hebeärztli- 
chen Beobachtung erhoben werden konnte, Ich er- 
suchte den Herrn Med. Rath Andree, seinen ehe 
maligen Schüler zu ‚veranlassen, mehrere von mir 
aufgestellte Fragen in Beziehung auf den Hergang 
‚ der Sache zu beantworten. Indem ich diese Fragen 
hier mittheile, füge ich zugleich. die von dem Ge- 
. burtsheifer eingesandtien Beantwortungen bei, wo» 
durch eine bessere Uebersicht der ganzen ‘Sache ge 
wonnen wird. ' 
ate Frage. Hat die verehel, Schnieber schon - 
“ früher Kinder geboren ? j 
Antwort. Diese Frau hat vor 2*/, Jahren einen 
noch jetzt lebenden Knaben geboren. 
2te Fr. Wie lange hatte die Frau schon g%- 
* fühlt, als sie das Unglück aan von der Treppe zu 
fallen. Ä 
Antw, Drei Monate, 
öte Fr. Welche Zufälle waren unmittelhar nach 


# 
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dem Falle eingetreten? wurde der Leib an einer 
Stelle roth, entzündet und schmerzhaft ?_ 


Antw. Die Frau klagte über grofse Schnierzen 
im Uoterleibe, ohne dals eine Stelle schmerzhafter 
oder entzündet gewesen wäre, 


4te Fr. Ist gegen die Folgen dieses Falles ärzt« 
liche Hülfe gebraucht worden ? | 


Antw. Der Wundarzt Weber (im Originale 
spricht, wie.es eich von selbst versteht, der Bericht- 
erstatter.in der ersten Person) wurde einige Tage 
nach .dem Falle zu der etc. Schnieber gerufen, 
Bei der Untersuchung fand sich übelriechende Jauche, 
in der Scheide, der Muttermund war 80 beschaffen, 
wie er bei einer zu ihrer Entbindung noch 3 bis 4 
Wochen rechnenden Schwangeren gefunden wird, 
Die Frau versicherte, dafs bald nach dem Falle etwas 
weniges Blut aus der Scheide geflossen sey, welches 
sich nachher in ‚übelriechende Jauche verwandelt habe. j 
Die Frau erhielt eine leichte Salpeterauflösung, wor- 
auf sich das Fieber minderte, Da aber die Frau und 
‚ alle die Ihrigen täglich die Entbindung erwarteten, 
..80 wurde ‘der etc, Weber in den nächsten fünf 
Wochen ‚nicht: mehr. gerufen und so. viel ihm be- 
kannt geworden, in ärztlicher Hinsicht nichte weiter 
angewendet, doch ‚konnte die Kranke durch die 
ganze Zeit das Bette wegen Schmerzen im Unterleibe 
und wegen grolger Schwäche nicht verlassen, da sie 
überhaupt zu den kleinsten und schwächlichsten 
Frauen gehört, TS | 
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|  5te Fr. Was weils die Frau über die Art der 
Entstehung dieser Oeffnung zu sagen ?- | 
"A ntw. Sie sagt Folgendes aus: Sonntags den 
soten July d, J. habe sie Wehen gefühlt, habe des 
halb nach der Hebamme geschickt, welche aber bei 
der Untersuchung keine Oeffnaung des Muttermun« 
des wahrgenommen habe und wieder nacb Hause ’ge- 
gangen sey; in der Nacht vom ıoten auf den aıten 
haben dich die Wehen wieder verloren und am 
Morgen, als sie erwachte, habe. sie eine wei- 
che Eiterbeule an der linken Seite des Nabels wahr- 
genommen, ohne vorher an dieser Stelle Schmerzen 
gehabt zu haben, Diese Beule hat sich, den ıdten 
July geöffnet ,, worauf aus dieser Oeffnung eine 
grolse Menge eines aschgrauen sehr übelriechenden 
Eiters geflossen ist, Nach ausgeflossenem Eiter sey 
ein Fufs des Kindes (wie es sich nachher ergab, der 
rechte) zum Vorschein gekommen, dadurch er- 
schreckt, habe sie am ıöten Juli weitere Hülfe 
' gesucht. . u | 
6te Fr. Da diese Frau nur noch ı4 Tage zur 
Entbindung rechnete, hat sie da keine a 
‚aus der Scheide verloren? EN A 
"An tw. Sie hat nur wenig u in der 
Scheide gespürt. 

Tte Fr. Wie sich die Oeffnung gebildet hatte 
und der Fufs des Kindes heraustrat, kam viel Eiter 
mit heraus, oder flofs das Fruchtwasser auf diesem 
Wege ab ?- . a Dr | 

Antw, Es schien alles Eiter zu.seyn, dessen 
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Casa nicht blos die Wohnstube, sondern auch das 


ganze Haus durchdrang. 


Ste Fr.. Wodarch übsrsoigte sich der Geburt, 


‚ helfer, dals er sich mit seinem Finger wirklich i in der 
Gebärmutterhöhle befand?, -; 


Antw. Durch das Eindringen der Fingerspiize 
in. den innern Muttermund, was aber erst möglich | 
würde, als die Gebärmutter von den Ueberresten ‚des, | 


Kindes. befreit war. ’ 

. 'gte,Fr., Konnte der Geburtshelfer bei, 2 Ein- 
gehn durch. die ‚Bauchbedeck ungen in der Gebärmutter 
. die eiternden-R änder der Oeffaung fühlen , und wie 
waren dieselben gestaltet ? 


Antw.,; ‚Die eiternden Ränder der Gebärmutter 
. waren erst dann zu fühlen, als sich die Gebärmutter 


während der Entbindung mehr zusammenzog, allein 


schon bei der ersten Untersuchung‘ mit dem F inger 
konnte man sich deutlich von den dicken Wänden 


der Gebärmutter überzengen. Der dünne ovale Rand 


derjOeffnung war mit einem fauligen Ränd umgeben, 
welcher ‚bernach durch die Eiterung von den gesuh- | 


den Theilen abgestolsen warde. | 


‚zote Fr. „Als das Kind und die Nachgeburt. bar 


ausgeschafft waren, zog ‚sich dann die Gebärmutter 
mit fühlbaren Schmerzen (gogenannten Nachwelen ) 
zusammen, und zeigte sich irgend eine Veränderung | 


. In. der. Wunde dabei? 


Antw. ‚Die Gebärmutter zog eich. ohne Nach- 
weheır -zusauimen,. und zwar so schnell, dals eine 


ippe, welche sich noch.yach des Entfernung der 


4 
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’ Kopfknöchen in der Gebärmütter befand, vom Ännern _ 
Muttermunde an dem einen Ende so ‚eingeschnürt. 
würde, dals der "Geburtähelfer sie hur mit grölster 
Mühe aus der Gebärmutter entfernen konnte, “2 zu 
| wenig Raum durch die Oeffuungen war; 
azıte Fr. War die Nachgeburt- vollständig, wie 
war die Nabelschnur ; wie waren die‘ Häute be 
schaffen ? rn 2 ie 
Antw. Von dem Matterkuchen), von der Nabele. 
schnur und den Häuten war wehig mehr aufzufinden, 
weil alles durch die Fiterung zerstört 'war, ° | 
ıate Fr Wie war der Verlauf der Zufä Ife wähs 
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schlofs sich die Wunde, welche Narbe‘ bildete sich, 
wie war der Geruch der, F lüssigkeit, " welche‘ in den 
ersten neun Tagen sich. aus der Wunde’ secernirte, 
war, der ‚eigenthümliche Löchiengeruch bemerkbar? * 
\ ‚Antw. Die Wöchnerin bekam heftige 'Fieber« 
zufälle und aus der Oeffnung flofs viel Eiter, Die‘ 
Wunde, welche sich bis jetzt (den 28.. Sept, 1825) 
| noch nicht völlig geschlossen hat, und aus welcher. 
noch etwas weniges Eiter kömmt, wird noch durch 
eine ganz kleine Wicke in Eiterung erhalten: "Die 
Flüssigkeit, welche die ersten "neun Tage‘ aus der. 
Oeffnung flols, war" sehr übelriechend ,' und hatte‘ 
. keine Aehnlichkeit mit dem’ Lochiengeruche, Er 
ı3te Fr, Wie verhielten sich die Scheide, die‘ 
Vaginalportion und der Gebärmuttiermund vwährend 
der ersten neun Tage, war die uakte PIE. der. 
Gebärmutter empfindlicher ? ae ET 
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' Antw... Die Scheide war etwas feuchter, die 
Vaginalportion und der Gebärmuttermund verhielten 
sich 80, wie sie nach dem Falle waren, der Gebär- 
muttermund war nicht empfindlicher. | 

ı4te Fr. „Wie waren die Brüste dieser Frau be- 
schaffen ? a En Be 

- Antw. Die Brüste schwollen heftig an, und 
es Nofs viel Milch‘ aus denselben. | 

15te Fr. Welcher Heilplan wurde bei dieser Frau 
" befolgt? wobei eine ausführliche Krankheitsgeschichte ” 
gewünscht wird. a Ä 

Antw. Die Geschichte der Krankheit der Fr. 
Schnieber ist folgende; Den ı5. Juli 1825, als die 
Entbindung vorüber war, hatte man freilich wenig 
Hoffnung zur Genesung der nach “einem fünf- 
wöchentlichen Krankenlager an Oedema pedum leiden- 
den und nun durch 80 grolse neue Leiden gänzlich 
 'entkräfteten Frau, doch Gott segnete‘die ärztlichen 
Bemühungen sö, dals schon nach wenig Tagen Spu- 
ren der Besserung eintraten. Zr 

Als die Emtbindung vorüber. war, wurde der 
hebernien Kranken, um der Entzündung vorzubeu« 
gen, eine. Salpeterauflösung verordnet, und in die 
‚Gebärmutter laues Wasser mit etwäs’Essig eingespritzt. 
Den ı6, July waren die Fieberzufälle heftiger, 
die Wundränder bedeutend entzündet, empfindliche ö 
‘ Schmerzen im Unterleibe und Mangel an Schlaf, die 

Medicin wurde fortgebrancht, j er a 
Am ı7ten sehr heftiges Fieber, Anschwellen der. 
Brüste und noch heftige Schmerzen im Unterleibe,.. 


f 
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Die Kranke erhielt eine Auflösung von Acid, kart. 38 
„in fünf Unzen Wasser mit einer Unze HBimbegrensaft, 
Die Einspritzungen wurden fortgesetzt und erwei« 
thende Klystiere gegeben, worauf die erste Stuhl, 
entleerung erfolgte, _ 

Den ı8ten gelindes Fieber, Eintritt der Milch. in 
die Brüste mit bedeutendem Nässen der Warzen, aus 


> der Oeffnung kömmt übelriechender Eiter, . 


Den ıgten fortdauernde, sehr häufige Milch» 

Ab- und Aussondernng. En 

Den oosten grofse Schwäche mit mälsigem F ieber, 

: Den 2ısten, Die Schwäche dauert fort, daher 

die Kranke einen Chinaabsud erhält. - ! 

Ä Den 22sten. scheinen die Kräfte der Kranken . 
hoben, ‚mit der China wird’ fortgefahren, 

... Bei dem fortgesetzten Gebrauche der. China nahy 
men die Kıäfte der Wöchnerin täglich zu, Nachdem 
adten Tage nach ihrer Entbindung erhielt sie die 
‚Jinot. Ferri pomat. mit Spir,.sulph, aeth. 

Den ı6ten Tag war die Frau schon vermögend, 
auf eine Vierteistunde das Bette, zu verlassen. Die 
Milch.aus der Brust verlor. sich, so wie auch dex 
Ausiluls der Oeffnung sehr gering wurde, Sn 
| Die Wunde wurde täglich mit Charpie, welche | 
, mir Unguenio Basil. bestrichen war, mehreremal aus 
gefüllte und öfters durch -Injectionen gereinigt. Den: 
achten Tag trennten sich die fauligen. Ränder der 
“ Oeffoung, und es entstand eine frische Wunde. Sechs 
Wochen nach der Entbindung hielt die Frau ihren 
Kircbgang, und verrichtet jetzt alle vorkommenden z 


Arbeiten, ohne den geringsten Schmerz im Leibe da» 
bei zu empfinden. | 

Dafs der hier mitgetheilte Fall sowohl seines Ver« - 
laufes als seines Ausganges wegen höchst mtrkwür- 
‚dig ist, und unter die seltensten im Gebiete der Ge- 
burtshülfe gehört, wird kein Sachverständiger be« 
zweifeln, eben so wird jeder Unbefangene zugeben, 
dals der Wundarzt und Geburtshelfer Weber diesen- - 
Fall mit vieler Umsicht und Sachkenntnils behandelt 
. hat, und dals das Verfahren, ganz besonders .das.ge- 
burtshülfliche, eine Anerkennung verdient, daher 
ich auch mit Vergnügen die Gelegenheit ergriffen 
habe, diesen Fall zur öffentlichen Kenntnife zu 
bringen. | | 


Breslau, den 24. October 1825. 


= 





| XXIL 

Beobachtung einer im Muiterleibe ent- 
standenen Trennung der Kopfschwarte 
ohne Violation des Schädels an einem 
22 Wochen alten’ Kinde, wahrschein- 
lich veranlafst durch Berstung ‘einer 
. ‚äufsern Schädelblutgeschwulst.. Von 

Dr. L. Fulda zu Offenbach. 


(Nebst einer Abbildung Tab. 1.) 





| A, eine 27 Jahr alte Blondine von mittlerer Grölse _ 
und kräftiger Constitution, hat aufser den natürli- 
chen Blattern an keiner bedeutenden Kinderkrankbeit 
gelitten, und wurde in ihrem ı6ten Jahre menstru- 
irt. Bis zu ihrem o4ten Jahre erschienen die. Men- 
ses ohne alles Schmerzgefühl regelmälsig, dann wurde 
sie unehelich schwanger, und die Niederkunft soll 
- normal erfolgt seyn. Der Vater des noch jetzt leben- 
den. Kindes verliels sie aber, und sie rächte dessen 
Untreue durch die Wahl eines andern Liebhabers, 
welcher sie zwar auch vor der Verheirathung 
- schwängerte, sie aber doch 4 Wochen nach der näher 
zu beschreibenden Niederkunft wirklich ehelichte, 


' 


Am gten Juli 1824, . wo mein Beistand zum ersten- 
stenmal verlangt :wurde ;„ machte mir ‚die Person fol« 
gende Relation. Sie datire ihre Schwangerschaft seit 
dem ‚Anfange:.des Monats Februar „habe vor 4 Won 

chen die erste Bewegung. des Kindes gespürt, und . 
ey während. der ganzen Zeit wohl gewesen. Am, 
zten’Juli habe sie eine Schüssel von einem Küchen- 
schranke herabzuholen versucht, und in dem Hin- 
aufreichen einen: so heftigen Schmerz. im Leibe em« 
pfunden, dals sie von dem ferneren Versuche habe, 
 abstehen müssen. Eine Stunde darauf. Aossen die 
‚Wasser ab, und sehr bald stellten sich Leib- 

schmerzen: ein, welche sie veranlalsten, einen hiesi« 
gen Arzt den Herrn Dr..R, um. Rath zu bitten. Es 
wurden ibr Ruhe, horizontale; Lage im Bette, und‘ 
der: Genuls: von Chamillentbee anempfohlen. Die 
Nacht vom zten auf den -öten, so. wie der &te Tag: 
selbst gingen. schmerzlos vorüber. In der Mitternacht 
vorh dten auf den ‚gten aber traten von neucm 
Schmerzen im Kreuze ein, welche sich ihrem Gefühle, 
als Geburtswehen darstellten, und den Gedanken an; 

einen ihr ‚bevorstehenden Milsfali erzeugten. Indels. | 
hörten die Schmerzen bald auf und ‘verschonten sie, 
den grölsten Theil des heutigen Vor- und Nachmit- 
tags, s0,,dals sie nür-in grofsen Intervallen einiges 
Schmerzgefühl im Kreuze empfunden hatte. Bei der, 
nach dieser Anamnese um 6 Uhr Abends vorgenom- 
. menen, äulsern Exploration, fand ich den Fundus 
uteri :in der Nabelgegend, über die Lage der Frucht 
aber konnte ich durch die äufsere Betastung keine 


u 
Auskunft erhalten. Die in aufrechter Stellung: der 
Person vorgenommene innere Untersnchung ; : wäh- 


rend welcher mir ziemlich viel Wasser über die Hände 


flols, ergab einen fast ganz verschwundenen Mutter 


_ mund und einen vorliegenden kleinen runden Kin-- 
destheil, welcher hinter der .Symph, ossium pubis. 
‘ am Eingange des kleinen Beckens festgestemmt, mich 


durch seine teigige Beschaffenheit, und den Mangel‘ 


‚füblbarer Fontanellen in Ungewilsheit liels, ob-ich: 
ihn für Kopf .oder: Steils halten sollte. — Die)Ge« 
‘ burt war, wie erwähnt, durch eine äufsere mechani«: 
‚sche Potenz eingeleitet, eigentliche Geburtsthätigkeit/ 
fand seit heute Nacht. nicht Statt, defshalb :glambfe: 
ich um so weniger. eine Indication Zum Handeln zu; 
haben, als ich unter den gegebenen Verhältnissen eine. 
Zögerung der Plasenta zu erwarten hatte, welche ich. 
bei Aborten wegen der selbst bei vorgenommener: 
künstlichen ‘Lösung derselben gerne entstehenden: 
. chronischen Mutterblutflüsse "gar sehr fürchte; Ich’ 
empfahl daher die bereits angerathenen Mittel meines? 
Kuünstgenossen — Ruhe und Geduld, mit dem Zusatze;; 
mich alsbald rufen zu lassen, wenn eine Veränderung; 


einträte. Das Mädchen "hatte die Nacht vom!’ gem" 


auf den ıoten keine Hülfe nöthig, denn sie wurde. 
schlafend zugebracht, und, als ich ‚den zoten Mor«; 
gens 9 Uhr zur inneren. Exploration schritt, fand" 


Ä ich denselben runden Kindeskörper hinter der Symph. 


oss. pubis in derselben Höhe, wie gestern, föstge-- 
'stemmt; gleichzeitig wurden aber neben demselben. 


kleine Extremitäten wahrgenommen , welche.ich für | 
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‚die Aörme halten konnte. Dieselben Gründe, welche \ 
mich gestern Für das Temporisiren bestimmten, gal- 
ten auch heute, ‘doch glaubte ich bei bereits abge- 
flossenem Fruchtwasser, bei gänzlich verschwundenem 
Mattermunde und der gewichenen Hoffnung zur Er- 
reichung des natürlichen Ziels der Schwangerschaft 
den Uterus zur Theilnahme auffordern zu müssen. 
‘In dieser Absicht verschrieb ich eine Mixtur .aus 
Cork. chinae.Dr. 4. Col. Unc. 4. adde Tine:. oinamom, | 
Dr: 4. Syr. Aurantior Unc. Je: S. Alle Stunde ı El» , 
löffek voll zu nehmen; Mittags 3 ‚Uhr wurde ich 
eilends gerufen, ich fand die Person in heftigen We- 
‚hen, und bei der ersten. Nachsuchung -wurde mir 
das Kind in die Hände geschoben. Es kam mit dem 
Köpfchen und Aermchen zugleich aus der Geburt, 
‚alhmete ziemlich lebhaft und setzte: ‚mich wegen der 
gleich wahrgenommenen Verletzung. am Kopfe in ein 
nicht geringes Erstaunen. Obgleich solche frühge- 
'borne Kinder in den kurzen und lang ausgetzenden 
Athemzügen das baldige Aufhören derselben schon 
verkünden, so ist der Versuch zur "Fristung dieser . 
schwachen Lebensäufserungen doch um so- mehr 
Pflicht, als wir von d’O utrepont und dem Herrn 
Herausgeber. einige Beispiele haben, dals bei mög- 
lichst grofser Sorgfalt und nachheriger Pflege das 
‚schwache Leben sehr frühzeitig geborner Kinder Wwe« 
‚ nigstens auf einige Zeit erhalten wurde. . Bei dem. 
. zu diesem Zwecke vorgenommenen Baden und Wa- 
- schen. des Kindes im warmen Wasser flossen Bluts- 
tropfen aus s der widernatürlichen Oeffnung der Kopf- 
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' schwarte, welche sich beim Drucke auf die Integu« 
mente und etwas näherer Untersuchung der Sache 
vermehrten, und das Wasser in der kleinen Schifs- 
sel roth färbten, Während ich nun mit den Resus- | 
citationsversuchen und dem Anstaunen des Kindes 
ungefähr zo Minuten beschäftigt war, wurde ich von. 
der Mutter mit einem Schrei unterbrochen‘ Ach 
Herr Dr.: es kommt was. Ich glaubte die Nachge- 
‘ ‚burt zu erhalten, aber siehe da! es war ein zweites 
Kind von.der Gröfse des ersten, welches gleichfalls 
mit dem Köpfchen vorankaäm, natürlich beschaffen 
war, und wie das erstere ein schwaches Leben äu- 
fserte. Mit beiden Kindern war ich ungefähr noch 
af: ‚Stunde beschäftigt ,. und dann verschieden sie, 
Die getrennten Nachgeburten folgten leicht, mit be- 
sonderen Wehen und nicht unbedeutendem Biutab- 
: gange. Das Wochenbett verlief ohne alle Anomalie. 
Am 6ten November 1825 (vor 9 Tagen) entband ich 
die nunmehr verchelichte Frau von einem sehr 
starken Mädchen. Die ganze Geburt dauerte nicht 
länger als 4 Stunden und die rasche Entwickelung 
des, wie gesagt, sehr starken und keine Deformität 
‚an, eich tragenden Kindes, läfst mich schlielsen,, dafs 
am Becken gar kein ‚ wesentlicher Fehler sey, und 
dals die lange Ankeilung des Kindes in dem erzähl» 
.ten Falle an der Symph. .0ss, pubis mehr dem Man- 
gel spontaner und daher regelmälsiger Aeulserung der 
Wehenkraft zugeschrieben werden müsse. — Die nun 
näher zu beschreibende Trennung der Kopfschwarte 
„des erstgebornen Zwillingskindes, dessen. Köpfchen 
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’ länglicht zugespitzt, dagegen das des’ zweiten mehr . 


eine Kugelform hat, geht in schiefer Richtung 4 Li« 
‚nien von der Mitte des margo sagittalis ossis breg- 
‚matis dextri über das rechte Scheitelbein weg bis 2 
asien. unterhalb des angulus mastoideus a, 5b, und 
mist: in dieser Richtung 2 Zoll weniger 2 Linien, 


in ihrer gröfsten Breite c, d, einen halben Zoll. Die 
äulsere Kopfschwarte ist von dem periosteum auf dem 


 gröfsten Theile der äufsern Oberfläche der ossis Dreg- 
matis getrennt, bis &, e, e, nur an einem kleinen 
Theile über dem angulus sphoenoideus und frontalis 
hängt die gales oponeurotica noch mit dem perio- 


' steum zusammen, 80, dals bei Untersuchung und 


nach künstlicher Erweiterung des Risses, die Kopf- 
schwarte bis an den margo lambdoideus, sagittalis 


‚einen Theil des marginis temporalis und frontalis als 


in ihrem Zusammenhange mit dem periosteo ge- 
trennt, leicht zurückgeschlagen werden kann. Das 
periost. selbst liegt aber auf dem ganzen Seitenwand- 
beine unversehrt und sehr fest auf dem Schädel, 


und konnte nur vermittelst des Abradirens und Prä- 
parirens von diesem getrennt werden. ‘An den bei- 
‚ den Winkeln des Risses werden die beiden Ränder 


desselben durch einzelne unmittelbar auf der gales 
oponeurotica (in weicher der Rifs blos bis auf f, / 
. geht) aufliegende Fibern &, &, 8, mit einander ver- | 
bunden. Dieses, so wie die an den Wundrändern - 
wahrnehmbaren Einkörbüungen und Hervorragungen 


liefern den sprechendsten Beweis, dafs durch eine 


von innen aus wirkende Kraft die Bedeckung -an 
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ihrer erhabensten Mitte zuerst barst, und sich von. 


da aus nach den Winkeln verbreitete. — Die Be 
obachtung bot uns bis jezt die mannichfaltigsten 
‘ Fälle von im .Mutterleibe entstandenen Selbstverle- 
 tzungen, sowohl an den Extremitäten , wie am 
Kopfe des Kindes. Zu den letzteren gehören die 
Haut- und Knocheneindrücke, welche auch ohne 
_ Einflufs der Zange wahrgenommen wurden, und in 
nichts anderm als in einem allmähligen Eindruck 
von Seiten der Mutter ibren Grund erhalten konnten, 
Dahin gebören ferner die Kochenbrüche und Risse, 
welche sich ohne Influenz einer äulsern mechanischen 
Gewalt‘ den Beobachtern in mannichfaltiger Gestalt : 
und Ausdehnung darstellten. Ihre Erklärung findet 
‚bei Berücksichtigung des Mechanismus der Geburt 
‚keine Schwierigkeit. Ein Rifs aber in der Kopf. 
schwarte von dieser ganz eigenthümlichen Beschaf- 
fenheit,. ohye alle Verletzung des Schädels war mir 
wenigstens’ein Räthsel, weil sich’ beim ersten Anblick 
eine Analogie mit den obigen Fällen nicht auffinden lälst, 
Als Räthsel lag daher der Gegenstand :dieser Beob- 
achtung seif dem ıoten Juli vorigen Jahres im Wein- 

geiste, alsRäthsel die Zeichnung und Beschreibung des 
'Falles im Schreibpulte, Als ich neulich die vortreffe 
liche Abhandlung des Herrn Dr. Höre in dem vor- 
letzten Hefte .Jieser. Zeitschrift gelesen hatte, kam 
mir der natürliche Gedanke, dafs die beobachtete 
Spalte der .Kopfschwarte vielleicht einer im 'Mutter- 
leibe entstandenen und daselbst geborstenen Schadel«. 
blatgeschwulst ihren ı Ursprung verdanke, Ich reasu- 
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mirte die bei dem ganzen Hergange der ‚Geburt 
"wahrgenommenen Erscheinungen, untersuchte noch-. 
mals mein Präparat, verglich ig ventilirte und das . 


Resultat dieses Räsonnements mag der Leser in fol- 


gendem vernehmen. Fast alle Beobachter stimmen 
darin überein, dals die Schädelblutgeschwülste in 
den meisten Fällen bei leicht und normal erfolgen» 
den Geburten mit auf die Wek gebracht werden, 
und da wo man- sie erst Stunden oder Tage lang 
nach der Geburt zu Gesicht bekam, sie duch ihre ; 
Kleinheit der Aufmerksamkeit der Hebammen, die 
ja bekanntlich mehr auf die Generations- als auf die | 
Kopfsphäre ihr erstes Augenmerk richten , entgin- 
gen, Von den gewöhnlichen Kopfgeschwülsten (0a 
put succedaneum). unterscheiden ‚sich die Schädel- 
blutgeschwülste bekanntlich dadurch, dafs letztere 
durch Zerreissen oder Bersten irgend eines Yasculi 
emissarii entstehen und ein Blutextravasat zwischen, 
eranium und perieranium bilden, erstere dagegen 
‚ durch eine in Folge des Druckes der von Blut oder 

Lymphe strotzenden Venen und Lymphgefälse eutste- . 
 henden Anschwellung des zwischen der äulsern 
Kopfbedeckung und der‘ Beinhaut‘ befindlichen Zell- 
gewebes bedingt werden. (Osiander). Wenn da- 
her die Kopfgeschwülste an jedem während der Ge 
burt in der Enge gewesenen Knochentheile zum Vor- . 
‘ schein kommen , so hat man die Schädelblutge- _ 
schwülste in der Mehrzahl der Fälle nur an einem 
der beiden Seitenwandbeine wahrgenommen. Da 
nun die Yascula emissaria sich nicht in der Knochen- | 
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: haut verlieren, und auf diese beschränken, sondern 
‚sich weiter in dem ganzen Umfange der äulseren 
Kopfbedeckungen verbreiten, so sieht man nicht 
ein, warum ein solches Blutgefäls nicht eben, so gut 
in dem zwischen dem pericranium und der äufseren, 
: Kopfbedeckung befindlichen Zellgewebe als zwischen 
eranium und pericranium bersten, und sich ein 
Biutextravasat bilden könne. Bedenkt man, dafs die 
Knochenhaut sehr fest auf dem Knochen aufliegt, und 
beide gleichsam eine organische Einkeit bildend, nur 
init dem Bistouri getrennt werden können, die Ver- 
bindang aber zwischen perieranium und Kopfschwarte 
sehr locker ist, und daher nach gemachtem Hautein- 
schnitte leicht mit. derh stumpfen Stiele des Bistouris . 
aufgehoben wird, so sollteman a priorö fast glauben, | 
dafs das nicht nach und nach, sondern rasch sich ent- _ 
wickelnde Blutextravasat leichter in dem breiteren Zwi« 
schenraum zwischen Kopfbedeckung und perioranium 
als in dem schmäleren zwischen Knochen und Kuochen* 
haut sich. bilden müsse, wenn nicht die Erfahrung. nach 
den Aussprüchen der meistewGeburtsheifer.dasGegen- 
theil: lehrte. Aber eine Bedenklichkeit. bitte 
ich nicht zu mifsdeutem, . Da_ man: bie jetzt in cura« 
£ tiver.. Hinsicht bei:. diesen Schädelblutgesch wülsten 
mehr ein exspectatives, Heilverfahren befolgte, mit 
der küsstlichen Oeffnung derselben zögerte, und erst 
Zertheilangsversuche durch: Aufschläge und ‚derglei« 
. chen machte, «Jaher auch Verderbnifs der äufseren 
Fläche des Schädels und-Laries. desselben, so wie die 
Ergielsung, eines braunjauchigen Biutes wahrgenom- 


men hat, da ferner selbst Osiander sagt, dafsernoch 
jetzt ı2 — 24 Stunden mit Zertheilangsmitteln zu-- 
bringe, so lälst sich ja meines Bedünkeng wenigstens 
von diesen Fällen gar nicht mit Gewilsheit bestim- 
men, ob nicht auch bei ihnen die Zerstörung der 
Knochenhaut durch den Eiterungsprozels selbst, die 
ja späterhin auch den Knochen ergriff, entstanden FR 
. und das Extravasat selbst primär in dem Zellgewebe 
Zwischen Knochenbaut und galea aponeurotica seinen 
Sitz gehabt habe! Sobald ich nun nach der anato- 
misch-physiolögischen Beschaffenheit der in Rede | 
stehenden Gebilde die Möglichkeit der Berstung eines 
Blutgefälses im Zellgewebe über der Kuochenhaut sta- 
tuiren mufs, 80 wird der in diesem Falle Im Mutter- 
leibe entstandene bedeutende Rils der Kopfschwarte 
und die fast auf der ganzen Oberfläche des rechten 
. Seitenwandbeins wahrnehmbare Trennung der letzte« 
ren vom periosteo erklärlich durch die Annahme einer 
im Mutterleibe vielleicht 3 Tage lang vor der Geburtsich . 
entwickelt habenden Schädelblutgeschwulst, und deren 
erfolgte Platzung entweder kurz vor oder unter der 
Geburt. Dafür sprechen mir folgende positive Gründe: 
a) die wenigstens zwei Tage lang Statt gehabte 
Ankeilung des Kindeskopfes an der Symph.oss. pubis 
nach abgeflossenem  Fruchtwasser, ein Moment, wel, 
ches bei obwalterider Disposition zur passiven Con- 
gestion (occasionell veranlafst durch die frühere Um- 
gebung von Wasser und die nachmalige Stellung auf. 
dem Kopfe) eine digeresis sehr begünstigt und er- 
klärlich macht; 
Mm 2 
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 b) das unmittelbar nach der schnell erfolgten | 


' Exclusion des Kindes in dem Risse selbst wahrgenom- 


mene reine frische Blut; 

c) der Sitz des Risses gerade auf dem Seiten- 
wandbein ; | = 

dy die Gestalt der Wunde selbst, welche sich 
einerseits deutlich: durch die Einkerbungen und dar- 
aus erfolgende Ungleichheit und zackige Beschaffen- 
heit: der Wundränder als Rifs manifestirt, wie sie an« 
derseits durch die sitzengebliebenen Fleischfasern in 


den Wundwinkeln und die nicht zu-zeichnende Ver- 


dünnung der Haut nach den Rändern hin, eine von 
innen nach aussen treibende Kraft nicht verkennen 
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e) ein negätiver Grund,,. die für mich 'wenig- 
stens existirende Unmöglichkeit einer andern Erklä« 
rungsweise der Zersprengung der Kopfschwarte in 
einem so bedeutenden Umfange ohne alle Violation 
des Schädels selbst. Eirkläre man sich aber die Ent- 
stehungsweise dieses Risses anf diese oder eine andere 
Art, 30 erscheint mir-die Thatsache gelbst in medi- 
zinisch - forensischer Hinsicht nicht ganz ohne Inter- 
esse zu seyn. In dem gegebenen Falle war ich mo« 


“ yalisch überzeugt, dafs nicht der entfernteste Verdacht 


einer von Seiten der Mutter vorsätzlich auf das Kind‘ 
ausgeübten Gewaltthätigkeit geschöpft werden konnte. 
Die Person war zwar unehelich geschwängert;» aber 


. sie verheimlichte nicht ihre Schwangerschaft, sie hatte 


-.ihren Bräutigam, der sich sehr für sie interessirte, 


‚sie wirklich ehelichte,, und sie selbst steht-auf einer 
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solchen Sıufe der Bildung, auf welcher man’ heuti- 
ges Tages die gewöhnliche captatio benevolentiae nicht. 
für das gröfste Unglück zu halten pflegt. Sie glaubte 
erst, krank zu werden, und da liefs sie gleich den 
Arzt kommen , sie glaubte später geburtshülflichen, 
Beistaud nöthig zu haben, und sie liefs sich ihn 
eiligst erbitten, Ich beobachtete bei meiner Ankunft 
die grölste Gemüthsruhe, keine Befangenheit, alle 
Fragen wurden pünktlich ohne Raffinement beant- 
wortet, als ich nach der Geburt die Person über 
- diese Erscheinung aufs genaueste examinirte und ihr 
selbst verfängliche Fragen stellte, da "bemerkte ich 
. abermals diejenige Sselenruhe , die nur das Produkt 
eines freien’Gewissens ist. Keine betheuernde Ex- 
clamationen, dals sie an sich nichts gemacht "habe, 
daran dachte sie gar nicht, keine Hast in den Ant- . 
worten, kein‘ ängstliches Suchen ; genug sie hörte 
mehr auf die Fragen und staunte mit 'mir ber die 
sonderbare Erscheinung, als dafs sie über die zu 
' gebenden Antworten bedächtig reflectirte. Die Kin- 
„der hatte ich selbst empfangen , sie lebten, und 
die Bitte, sie mit nach Hause -nehmen zu dürfen, 
‚ wurde augenblicklich gewährt. Bestimmungsgründe 
genug, um diese Person von aller Schuld frei zu 
halten. j 

Gesetztaber, es würde unter andern Verhältnissen „ | 


‚ein solcher Fall dem gerichtlichen Arzte zur Begut- Hr 


‚achtung vorgelegt, gesetzt das Kind wäre von selbst 
ohne Beistand einer Hebamme oder eines Geburts- 
helfers geboren worden, und zur Ausmoittläng des 


’ 
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Thatbestandes,. würden ihm etwa folgende Fragen 
vorgelegt: 

Hat die (durch Verheimlichung der ‚ Schwanger- 
schaft oder sonst einen Umstand schon verdächtige 
‘ Person) nicht durch ein von aussen eingebrachtes 
Instrument erst einen Abortus nach Art der Italiene- 
rinnien und dann eine Tödtung des Kindes im Mut 
terleibe versucht ? oder: 

Ist die Frihgeburt durch innere Ursach4 en von. 
selbst erfolgt, und hat die Verdächtige nach der Ge- 
_ burt das, wenn auch nur schwach lebende Kind durch 
ein schneidendes Instrument zu tödten versucht, und 
ist sie an der völligen Ausführung der That, (da die 
“ Knochen unverletzt eind) durch neues Erwachen 
ihres Gewissens und Muttergefühles, oder durch sonst 
einen Zufall verhindert worden? Die Entscheidung die- 
"ser Fragen würde nicht ganz ohne Schwierigkeit seyn. 
Denn da der Physiker nicht nach dem Gefühle, sondern | 
nach dem Re chte und denGrundsätzen der Kunst sein. 
„Gutachten richten mus, 80 hat, er selbst den Umstand 
zu berücksichtigen, dals das unmittelbar nach ge- 
schehener Verletzung in, einem solchen Falle Ent- 
. stehende Heilbestreben der Natur durch Granulation . 

m.s.w. auf die Gestalt und Beschaffenheit der Wunde 
von Eioflufs seyn und eine geschnittene Wunde mehr 
oder weniger einer von selbst entstandenen gerisse- 
nen ähnlich machen kann, Das Aussehen der Wunde 
mufs aber doch wie natürlich das wichtigste Grite- 
sium abgeben und das Urtheil des gerichtlichen Arz- 
tes bestimmen, Bei einer durch Schnitt bervorge- 


_ 


brachten Verletzung erstreckt ‚sich‘ die Trennung, 
abgesehen davon, dafs sie.sich.schon der Form nach 
wesentlich von dem durch Zerplatzung entstandenen 


‚Rügse unterscheidet, our ‘auf die Stelle der Einwir- . 


kung des Instrumentes, unter und über demselben 


können die Integumenite nicht leicht von dem Kno- 
chen getrennt erscheinen. -In einem wie dem be- _ 


schriebenen vorauszusetzenden F alle aber sieht 
.2) die Wunde gerissen aus, und dann 2) was zur 
Entscheidung vorzüglich wichtig ist, kann man 


mit der Sonde fast nach allen Seiten und. 


mehr oder weniger In die ganze Periphe- 
rie des Risses zwischen Integumente und 


Knochen oder Knochenhaut gelangen, und 


eine ohne äussere Gewalt entstandene Di- 


stanz zu Gesicht erhalten, welche dem gericht- . 


lichen Arzt über die Entstehung Und Begründung 


2 


“einer solcben Verletzung Aufschlufs gibt, und sein ' 


Gutachten dahin bestimmen muls, dafs eine solch® 
‘ Abnormität ohne alle culpöse Einwirkung von Seiten 


der Mutter entstanden, und einem von ihr und dem 


Kinde zugleich ausgehenden krankhaften Verhältnils i 


ihren Ursprung zu verdanken hat. 


Der relative Werth irgend einer, Thatsache zur 
| | 


. Förderung unserer Erkenntnils, wäre sie auch für‘ 


jetzt mit dem bereits Vorhandenen nicht in Einklang 


zu bringen ‚ läfst sich, wie in keinem Zweige des 
menschlichen Wissens, so am wenigsten in der Heil” 
kunde nicht nach geometrischer Progression bestim- 


men. Ist sie ausserdem geeignet, das Reich der Mit- 


fd 
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tel zur Vertheidigung der Unschuld direkt oder in. _ 
direkt zu erweitern, dann wird ihre Bekanntmachung 
ein schuldiger Tribut an die mit Unrecht gekränkte 
"Menschbeit, Aus diesem Gesichtspunkte hat es auch 
der Verfasser für seine Pflicht gehalten, diosem Falle, 
Oeffentlichkeit zu geben, vielleicht dient er als Ma- 
terial zu einer künftigen vollständigern Lehre über 
diesen. Gegenstand, bei welchem wir, wie es scheint, 


an genau aufgenommenen Datis noch keinen Ueber- 
Anfe haben, | ’ | 


\ * 
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Geschichte einer durch. Verengerung 
des innern Beckenraums erschwerten 

Entbindung. Von Dr. Bebm, prakt. 

Arzt und Geburtshelfer zu Stettin. 
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| W enn gleich die folgende Geburtsgeschichte nicht 
grade zu den eminenten der Geburtshülfe gehört, . 
wenn gleich ‘der grölsere Theil der-ältern, erfahrnen 
- Geburtshelfer nichts Ausserordentliches in derselben 
finden wird, so dürften doch meinen jüngern Herren 
Collegen leicht in ihrer Praxis Fälle gleich diesen vor- 
kommen, wo ein rascher Entschlufs, schwer, und auch 
selbst der gefalste nicht ganz leicht in Ausführung - 
zu setzen ist. Letzteres findet häufig um so mehr 
Statt, da in den niedern Ständen fortwährend ein 
Heer von Vorurtheilen waltet, das dem Arzte, be= 


sonders aber dem jungen Geburtshelfer, sich in den o 


Weg wirft, und oft die zweckmälsigsten Mittel ver- 
eitelt, oder ihre Anwendung ganz und gar a priori 
nicht zuläfst, In solchen. Augenblicken immer eine 
ruhige. Besinnung zu behalten, stets das beste Mittel 
zur Erreichung des Zweckes zu wählen, kein von 


u , 
der Natur zur Hülfe dargebotenes Moment zu über- 
sehen, erfordert wahrlich etwas mehr ale man von 


der Universität mit in die Praxis über zu bringen _ 


"pflegt, und es ist gewils eine mehrjährige Erfahrung 
‚nöthig, um dann auf jedes mögliche Ereignails ge- 
rüstet zu seyn. Die beifolgende Entbindungsgeschichte 
“ enthält Manches, was wenigstens für den jungen 


. _ Geburtshelfer nicht ganz ‘ohne Nutzen seyn dürfte, 


und ich theile sehr gern meine eingeschlagene Ver- 


fahrungsweiee auch da mit, wo dieselbe vielleicht 
hätte zweckmälsiger seyn können, damit Ändere bei 


 vorkommender Gelegenheit den etwa von mir began- 
genen Irkthum vermeiden. Nur dadurch ist es mög* 
lich, in unserer unerschöpflichen Wissenschaft vor- 

‘ zurücken, und mehr und mehr zum Wohl unserer 
_ Nebenmenschen zu wirken, dafs wir selbst uns 


unserer Irrihüimer nicht nur bewulst sind, sondern 5 


sie auch öffentlich anerkennen. . 


Es war am i4ten Januar d. l., als ich nach dem 


3 Meilen von .Stettin belegenen Dorfe R-n geholt 
‚wurde, um die.Frau des Colonisten ‚Schmidt da- 
selbst, „welche nach der Aussage des Boten bereits 


seit zwei Tagen kreisete, zu entbinden. Zugleich er- 


fuhr ich, dafs aus der benachbarten Stadt G- w schon 


_ am Tage zuvor ein Geburtshelfer geholt sey, der je 
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doch mit der Entbindung nicht zu Ende kommen 


könnte, Ich machte mich sogleich auf den’ Weg; 


und kam Abends 5 Uhr bei der Kreisenden an» wor 


selbst ich den Herrn Chirurgus. W.; der seit dem 
‚vorigen Tage schön daselbst anwesend war, antraf. 


’ 


ET 


Dieser sagte mir über die Kreisende vorläufig Folgen- 
des: Sie sey zum viertenmale schwanger, aber aus 
den früheren Entbindungen lebe nur cin Knabe, alle 
andere Kinder seyen todt geboren, da sämmtliche 
Niederkunften ausserordentlich schwer gewesen , ja | 
. alle erst am vierten Tage nach abgellossenen Frucht- 
"wässern beendigt seyen. , Bei dieser jetzigen Entbin- 
dung’ haben die Wehen‘ schon am ı2ten d.M., alo 
vor zwei Tagen, angefangen, und nachdem die Wässer _ 
gleich darauf abgeflossen, babe die Hebamme es bald 
eingesehen, wie sie die Entbindung nicht würde voll- 
enden können, Dieserhalb sey er selbst am vorigen 
Tage zu Hülfe geholt worden, habe den. feststehen- 
den Kopf mehrmals mit der Zange zu entbinden sich 
‚bemüht, auch verschiedentlich, mittelst des Hebels, 
denselben zu richten und zu lösen versucht; ' habe 
aber »icht damit zu Stande konimen können, viel» 
mehr scheine es ihm, dals der Schaambogen zu sehr 
nach dem Becken einstehe, und so den graden Durch- 
messer desselben verkürze ; der Kopf stehe in: der 
(sogenannten) vierten Kopflage, und habe sich fest 
auf die Schaambeine ‚aufgestämmt. Er habe heute 
früh ‚bereits ein Aderlals von Zvii), instituirt, ohne 
jedoch im mindesten dadurch Erleichterung oder Ver- 
besserung des Zustandes hervorzubringen.. Wehen 
seyen immer noch ziemlich kräftig, doch bewirkten 
dieselben durchaus keine Veränderung in der Stellung 
des Kopfes. Uebrigens sey die Kreisende im höch- 
sten Grade unruhig und nehme gar nicht mehr ver- 
“nünftige Vorschläge an. Dieser Bericht wurde theils 
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vonder Kreisenden, theils von deren Angehörigen, 
so weit Beide Auskunft geben konnten, bestätigt. 


. “ ’ 
Bei der nähern Betrachtung und Untersuchung der 


_ Kreisenden fand ich dieselbe zwar in einem Zustande der 
höchsten Aufregung, dennoch aber wurde es mir bald 
einleuchtend, dafs diese Aufregung blofs die Wirkung 


“eines hohen Grades von. Schwäche sey, und dafs das. 
Uebermaafs von Leiden, die sie bis daher ertragen, 


ihre geistigen und körperlichen Kräfte beinahe auf. 
gerieben hatte. Den Ausbrüchen von Verzweifelung 
' und von Klagen über ihr Schicksal, den Bitten um 


z baldige Hülfe folgten Augenblicke der höchsten Er- 


schöpfung, wo Ohbnmachten drohten und auch wirk- 
lich eintraten. Sobald sie aus den Ohnmachten, in 


x 


‘“ denen die schwache Natur wieder‘ einige Kräfte sam- 


melte, erwacht war, erneuerten sich Klagen und Ge- 
schrei. - Ja, es blieb nicht dabei, sie schlug mit Hän- 


den und Fülsen um sich, schimpfte, spie und Auchte, 


l ö k 
‚Alle ihre Gesichtszüge waren verzerrt, das Auge starr, 


. klotzend, gläsern. Sie stiels Deckbett und Kleider 
von sich, und folgte weder freundlichem Zureden, - 


noch Erinnerungen an ihr eigenes Wohl, noch har- 


ten Drohungen, Der Puls war dabei langsam und 
 mälsig voll, 'nicht fieberbaft, 


Die geburtshülfliche Untersuchung gab fo! gendes- 
Resultat: Das Becken war stark inklinirt, der Un- 


terleib ziemlich gleichmälsig ausgedehnt, der_Grund 
der Gebärmutter war etwa zwei Finger über dem 


Nabel fühlbar. Die ganze Gebärmufter mit der darin 
enthaltenen Frucht war höchte, beweglich, nicht blols ; 


m 


- durch das Anlegen ‚der Hände von einer Seite zur 
andern zu schieben, sondern sie\ fiel auch bei jeder 
seitlichen Bewegung der Kreisenden augenblicklich 
nach der Seite hin, wohin diese sich warf, Ueber 
dem Schaambogen war der Unterleib sehr voil anzu« 
fühlen, von dem daselbst aufstehenden Köpfe. An- 
dere Kindestheile waren nicht deutlich zu unterschei- 
den. Bei. der innern Untersuchung fand ich die 
Symphysis ossium pubis sehr nach innen gewölbt, so 
dafs’ es mir leicht wurde, das promontorium, welches 
ebenfalls vorsprang, mit dem untersuchenden Finger 
zu erreichen, Wieviel die dadurch hervorgebrachte 
Beeinträchtigung des graden Durchmessers des Becken- 


eingangs» so wie der Cönjugata betragen mochte, 


kann ich nicht genau bestimmen, da ich mit einem 
Beckenmesser nicht versehen war, Nach einer unge- 
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fähren ‚Schätzung, die ich nach dem eingeführten 


'Finger vornabm, betrug die Conjugata gewils nicht 
‘über 3°/, — 3? /ı Zoll, und der grade Durchmesser 


des Beckeneingangs’ gewils nicht über 3 — 3'/, Zoll, 


. die Beckenhöhle, so wie die seitlichen Theile des 
‚ Beckens boten keine Verengerung dar, vielmehr wa- 


ren sie eher etwas weiter als. gewöhnlich, so dals 


der. ‚Querdurchmesser etwas verlängert erschien. Der 
. Kopf des Kindes stand über dem Eingange des Bek- 
 kens ohne in demselben eingetreten zu seyn, so weit 
nach vorne, -dals zwischen ihn und den Vorberg be« 
quem, mehrers Finger eingebracht werden konnten. 


Nach vorne hin war es fast unmöglich, ihn von den- 


Schaambeinen, anf welchen er fest aufstand, in die 


I 
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Höhe zu schieben und so den Finger dazwischen zu 
führen. Die kleine Fontanelle stand gegen die linke 
| Insisura ischiadica gerichtet, die grolse war nicht 
zu fühlen , weil sie zu weit nach vorne und rechts | 
stand. Im Verlauf der Pfeilnath war ‚ziemlich bedeu- 
'tende Kopfgeschwalst. 

„Obgleich nun am vorigen Tage die Versuche des 
Hrn. ChirurgusW, den Kopf mit der Zange oder mit 
dem Hebel zu entwickeln, gescheitert waren, so glaubte 
ich doch einen nochmaligen Versuch .mit der Zange 
“machen zu müssen. Ich gebe es gern zu, dafs eigent- 
lich die Zange nicht Banz streng indicirt war, da der 
Kopf wohl noch etwas zu hoch stand, um ihn recht 
sicher fassen und entwickeln zu können; indels kam 
hier in Berücksichtigung» dafs die Frau schon den 
dritten Tag kreisete, höchst erschöpft war, und dafs‘ 
eine baldige Entbindung dringend indicirt war. Die 
Kreisende wurde daher auf ein Querbette gebracht 
und gehörig unterstützt. Während der Einführung 
der Löffel liefs ich von aussenher über. dem Schaarz- 
bogen gegen den dort stehenden Kopf des Kindes 
"einen starken Druck mit der Aachen Hand anbringen, 
im denselben auf ‘diese Weise mehr in die Zangen* 
löffel zu. bringen, und die Anlegung und sichere 
' Lage derselben zu vergewissern. Diesen Druck liels 
‘ich auch noch, nachdem die Zange bereits geschlos+ 
sen war, während der Tractionen fortsetzen. . Wirk- 
ch schien es bei den ersten Zügen, als wolle der 
Kopf der Zänge folgen, er verliels seine Stelle, und 
war etwastiefer zu fühlen, aber plötzlich glitt dieZange 
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ab, und der Kopf nahm seinen vorigen Platz wieder 
ein. - Augenblicklich legte ich die Zänge‘ nochmals 


an, und bemühte mich, die Löffel noch: höher hins 


auf und noch ‘weiter nach vorne hin zu bringen, 
‚Bei dieser Gelegenheit erreichte ich mit .den leitenden 
Fingern der rechten Hand die neben dem Köpfe, lies 
‚gende und nicht mehr Pulsirende Nabelschnur, so 
wie’ ich auch deutlich die Beweglichkeit der Kopf 


knochen und das Knarren derselben bemerkte. ’Nacha 
: . dem die Zange angelegt war, leitete ich die Tractio- 


nen noch mehr nach hinten, so dals selbstdas Schaam= 


bändchen jedoch nur sehr unbedeutend, - und:. höch«. 
' stens einer Linie breit, verletzt wurde, aber der Ver« 


such milsglückte, wie der erste, die Zange glitt wies 
derum ab, und eben so auch das drittemal). Ich liels 
darauf die Kreisende knieen, ‚um die Zange von: Kibten 
her anzulegen, aber .wie es voraus: zu sehen: wars 
'glückte auch diels Manöver nicht, da. der Kopf‘ jetzt 
viel zu tief'in die Bauchdecken hineinsavk, um gut 


und sicher von der Zange. gefalst. zu werden,  wes« . 


halb ich auch bald davon abstand. Noch länger fort« 
gesetzte Versuche zur Aniegung der: Zange wärden; 


» "Obgleich ich die Dammkrümmung ‚der ERENARRER nichg” 


grade für eine grolse Bereicherung in dem_{rmamentarium. 


obstetricim halte, so bin ich doch der Meinung , dafs bei 
einer Stellung des. Beckens, und des Kopfes zu demselben, 
“ wie hier der Fall war, wo die Tractionen stark nach dem 
Steilsbeine hingeleitet werden ınüssen, eine Zange mit 


Dammkrümmung mit Nutzen angewandt werden kann) 


besonders wenn die Löffel etwas lang sind, .so dafs sie _ 


hoch herauf angelegt werden ‚können, 
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meinerseits zu einer Spielerei, für die Kranke aber 
am Ende zu einer Milshandlung geworden seyn, da 
sich doch voraus sehen liels, dals die Zange nicht 
eher von Wirkung seyn würde, bis der Kindeskopf 
seine -Stellurig verlassen hätte, überdiels aber auch 
schon das erste Anlegen der Zange gezeigt hatte, dals 
der Kopf so. gut gefalst war, als er bei der Lage der 
Dinge gefalst werden konnte, indem derselbe den 
Tractionen sichtlich gefolgt war. 

"Unter diesen Umständen setzte ich nur meine 
ganze Hoffnung auf eine zweckmälsige Lagerung der 
Kreisenden ‚„ wovon selbst bei den schwierigsten Fäl. 
len .die erfahrensten Geburtshelfer . oft. wundervolie 
Hülfe.-sahen. Demnächst. brachte ich die Leidendei 
wieder ing Bett, und legte sie so, dafs die Steilsge- 
“gend bedeutend erhöht, die Brust und der Oberleib 
zugleich äber etwas nach vorwärts geneigt ‚wurde, 
Dadurch wurde die grofse Inclination des Beckens 
“ gegen den Obeıleib gemindert, und ich hoffte nun, 
besonders wenn die Wehen‘ nur etwas wirksam wä« 
ren, dals der Kopf vom Schaambogen ab, und mehr 
in den Eingang des Beckens gleiten würde. Zur 
Unterstützung der Lage und um die Wirkung der 
Bauchmuskeln zu vermeiden, liels ich die Schenkel 
 mäfsig anziehen, so dafs ich nun mit Recht ganz 
allein von der Thätigkeit des Uterus die bessere 
“ Stellung des ,Kopfs. erwartete, Ueber die durch die 
vielen Manipulationen etwas angeschwollenen Ge-, 
burtstheile wurden von Zeit zu Zeit Veberschläge . 
von Chamillen „gemacht. 


(4 


! 
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Wenngleich nun die vorher schon höchst be- 


deutende Unruhe der Kreisenden durch das wieder- | 


holt fehlgeschlagene. Anlegen der Zange noch unend- 
lich gesteigert wurde, so gelang es mir dennoch, 
dieselbe wohl 4 Stunden lang in der BABIES 
Lage zu erhalten, indem ich nicht ermüdete, von 
5 zu zehn Minuten mich selbst genau zu überzeu- 
gen, ob sie dieselbe noch ‚beobachtete. Allmählig. 


löste sich wirklich der Kopf des Kindes, und jetzt 


liefs ich die Lage mehr nach der rechten Seite hin 
geben, um so die Drehung des Kopfs aus der vier« 
ten Lage in die erste oder wenigstens in den Quer- | 
durchmesser des Beckens zu befördern, Nach vier 
Stunden, oder länger, während welcher Zeit: der 
Kranken Chamillenthee mit etwas Tinct. cinnamomi, 
öder einige Tropfen Spir. sulph. aeihereus gereicht 


» (was sie aber meist wieder Fortspuckte ) auch ab» 


wechselnd der Unterleib gelinde ‘gerieben war, fand 
ich den Kopf so ziemlich im Eingange des Beckens 
stehend, die kleine Fontanelle ganz in der linken 
Seite, und jetzt echien es mir Zeit, noch einen ver 
such mit, der Zange zu machen, da jetzt die Stel- 
lung des Kopfs zum Becken sehr günstig war. 
Nachdem ich die Kreisende auf ein: zweckmä- 


[siges Lager gebracht, führte ich den. linken Zangen- 


löffel ein, was sehr. leicht Bing. Doch wurde die 


Frau schon dabei etwas unruhig. Ich redete. ihr 


' 


Trost und Hoffnung zu, und bat sie pur noch we= 

nige Augenblicke sich ruhig zu verhalten, dann 

werde die Entbindung leicht von Statten gehen, aber 
SIBBOLDS Journal, yı.Bd,.3sS$t., N n. 
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indem ich im Begriff ven die Finger der abi 
Hand als Leiter des andern Löffels einzubringen, 
warf sie ‚sich plötzlich auf die Seite, *) verschob da- 
durch das Becken gänzlich, und in demselben Au-« 
genblicke sprang der Kopf des Kindes, wie durch 
eine ‘Springfeder gezogen, wieder in seine frübere 
Lage auf den Schaambogen zurück. Natürlich wurde 
_ jetzt die ganze Zangenapplication vereitelt. Sie glitt 
ab, wie bei den früheren Versuchen, und die ganze 
mühevolle Arbeit, die Kreilsende über vier Stunden 
lang ruhig in einerlei Lage erhalten zu haben, war 
in einem Nu vernichtet. 

Obgleich nun zu gleicher Zeit auch meine ganze 
Hoffnung vereitelt war, ‘so würde ich dennoch. 
wahrlich die ganze Procedur nochmals vorgenom- 
“men haben, die Kreisende wiederum in eine gute 
Lagerung zu bringen, wenn ich irgend die Mög- 
lichkeit eingesehen hätte, sie. in derselben zu er- 
halten. : Allein alle ihre früheren Aeulserungen von 
*) Es kann hierbei leicht der für mich höchst 'krünkende 

Verdacht entstehen, als seyen durch eine ungeschickte Be- 

handlung von meiner Seite der Kreisenden viele Schmer- 

zen verursacht worden, Diesem mufs ich ganz offen ent- 

' gegen treten, und streng der Wahrheit gemäls bekennen, 

‚dafs dies durchaus nicht. im mindesten der Fall war, 

vielmehr, dafs ich mit der grsöften Schonung, sowohl 

die leitenden Finger, alg auch die Zangenlöffel einführte. 

Uehrigens war auch die Anlegung der Zange auferordent- 

lich leicht, da einestheils die v. Siebold’sche Zange, 

deren ich ich mich bediene, an sich nicht viel Raum er- 
fordert, anderniheils aber auch gerade in den Seiten des 


Beckens Raum genug vorhanden war,- um auch selbst die 


unbehülflichste Zange leicht einbringen zu können, 


Er "= 
Unruhe steigerten sich nur hoch mehr. Sie kratzte, | 
und bifs, ‚spie und kniff, und schlug um sich, so- 
bald sie nur einer ihrer Hände, die ihr beständig 
‘ festgehalten werden mufsten, mächtig werden konnte, 
. Vier erwachsene Frauen waren kaum im Stande, sie 


“zu halten, und ich muls gestehen, dafs ich niemals 


ein unvernünftigeres Betragen bei einem Menschen 
gesehen habe, der seiner ‚Sinne mächtig ist, Das 
war sie aber, denn sie beantwortete jede an sie ge- 
richtete Frage vernünftig, liels sich auch wohl zu- 
reden, aber nur für Augenblicke, . Alle diese Aus- 
brüche von Raserei waren blos die Wirkung ihrer 
erschöpften Geduld. Ich würde sie dennoch haben 
binden lassen, wenn dies Mittel nicht sowohl für 
die Umstehenden als für die Leidende, und selbst | 
auch für den Arzt zu Schaudererregend und abschre- - 
ckend wäre, und wenn ich dadurch das Be- 
cken, worauf doch eigentlich allesankam, 
. hätte fixiren können. Dies Letztere war jedoch 
auf keine Weise zu bewerkstelligen möglich, 

Aus diesem Labyrinthe, yon Widerwärtigkeiten 
sah ich keinen andern Ausweg als die Perforation,; 
Leider hatte ich aber die dazu nöthigen Instrumente, 
nicht *) bei mir. Ich schlug daher dem Ehemanne 
‚vor, sogleich einen reitenden Boten nach Stettin zu 
schicken, um das Nöthige zu. beschaffen, Dieser war' 
jedoch Anfangs durchaus ai hierzu zu at ae 


, *) Ein Peccatum, FA sich der Herr. Versen in du 
F olge nicht mehr zu Schulden kommen lassen wird, 
D. H. 
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. Mit einer unbegreiflichen Gleichgültigkeit entgegnete 


er mir: lieber möge seine Frau sterben, als er noch 
einen dritten Geburtshelfer holen lasse; es. habe ihm 
überdies schon Geld genug gekostet, deren zwei her- ' 


‚beigeschafft zu haben, Erst nachdem ich zwei sole 


Stunden mit ihm unterhandelt hatte, gelangte ich. 
dazu, dals ein Bote abgeschickt ward. Während die- 


- ger ganzen Zeit (es war Nachts ı Uhr) hatte die 
_Kreisende ihr unsinniges Treiben auf das wildeste 
fortgesetzt. Ich ermüdete endlich mit Vorstellungen, 
da durchaus alle vergeblich waren, vielmehr die Frau 
aus dem Bette sprang, sich auf die Erde warf, auf 
dem, Bauche lag, knieete oder auf dem Kopfe stand 


‘ und‘dgl. Arzneien nahm sie jetzt _gar nicht mebr, 


sondern 80 oft ihr deren gereicht wurden, spie sie 
‚dieselben , ohne sie verschluckt zu baben, wieder 
von sich. :Dafs sehr hefiige Erkältungen gar nicht 
zu vermeiden waren, ist schr leicht einzusehen ; ”} 


% dennoch aber erneuerten ’ sich die Wehen von Zeit 


‘zu Zeit, lielsen aber nachdem wieder nach. Gegen’ 
3 Uhr Morgens endlich traten wieder heftige Wehen 
ein, ‘und da ich die Kreisende kurz nachher unter- 
suchte, fand ich zu meiner höchsten Verwunderung 


.den Kopf in der Beckenbhöhle, "Allein, ‚statt dals er, 


früher in der vierten Kopflage gestanden hatte, stand 


er jetzt ganz umgewendet, nehmlich die kleine Fon- 
tanelle ganz nach rechts, die Stirn und ein zu füh- 
lendes Auge nach links, die Pfeilnath gerade im 


*) Die Entbindung fand, wie oben bemerkt ist, am 'ıdten 
Jan, Statt, bei einer Atmosphäre ron circa 16 Grad Kälte, 
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Querdurchmesser. Ich erwartete nun noch einige. 
Wehen, die ihn nicht weiter brachten, und da die 
selben jetzt wieder ausblieben, so entband ich ihn 
nun sehr leicht mittelst der Zange. Nach der gänz- 
lichen Ausschliefsung des Kopfs, sahe ich, welche 
enorme Gröfse derselbe hatte, doch trug hierzu 


etwas die sehr starke Anschwellung der weichen 


‚Theile bei. Die rechte Schulter, welche in der Höhle 
des Rreuzbeins lag, folgte sogleich nach, allein die 
_ linke stämmte sich wieder gegen die einwärts stehen" 
den Schaambeine an, und wurde erst nach einigen 
vergeblichen Versuchen gelöst, ‚worauf die. gänzliche 
Ausschlielsung der Frucht alsbald erfolgte. Das Kind 
war ein starker Knabe, aber schon so in Fäulnils 
übergegangen, dafs die Haut sich überall in grolsen 
‚Stücken ablöste.. Der Abgang der sehr kleinen Nach» 
gebart erfolgte leicht und bald durch die Contractio« 
nen der Gebärmutter, weshalb denn’ auch kein AN, 
Aluls entstand, | 

Dies ist die historische-Erzählung einer für mich 
in mancher Hinsicht wichtigen und lehrreichen Ent« 
bindung. Ich habe sie streng der Wahrbeit gemäfs 
verfafst , ‚ohne ‚die geringste Uebertreibung „oder 
Verkleinerung irgend eines wesentlichen Momente‘ 
und ich glaube, dafs vielleicht auch andere junge 


Geburtshelfer in derselben einige Winke finden wer- 


den, die ihnen in ihrer Praxis zu Statten kommen 
dürften. | | .. u” 
- Dasjenige,. was diese Eürbiadeng so sehr er- 
echwerte, was die arme Kreisende den fürchterlich- 
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sten Leiden Preis gab, ja sie an den Rand des Gra- 
bes führte, war ein in dem Becken selbst liegendes 
nicht zu beseitigendes Hindernile, ich meine die Ein- 
wärtsbeugung der Schaambeine, wodurch der Raum 
des Beckeneinganges so sehr beeinträchtigt wurde, 
‚ Wenn schon eine jede Verkürzung irgend eines 
Durchmessers des kleinen Beckens grolse Störungen 


‘im normalen Verlaufe einer Geburt hervorzubringen 
im Stande ist, so gilt dies insbesondere. von den. 


Durchmessern des Beckeneingangs, und ganz vor- 
züglich von dem geraden, der Kopf kann alsdann 
nur sehr schwer oder gar nicht in denselben ein- 
treten, und‘ weicht sogar der Zange aus. Ist nun 
mit dieser Mifsbildung noch eine grofse Inclination 
des Beckens vergesellschaftet; so ‚wird die Sache 
‚aur noch schwieriger, ja selbst unmöglich. Hier 


tritt der Fall,ein ‚ wo auch hei dem kunstgerechte- F 
sten Anlegen der Zange das Abgleiten derselben oft 

nicht zu vermeiden ist, da der Kopf, selbst wenn 
er ganz, gut gefalst ist, dennoch nach vorne hinweicht, 


wo kein Gegenhalt ist, um die Tractionen zu un- 
‚-terstützen, Diese. Hindernisse, die im knöchernen 
Becken ihren Sitz haben, sind nie zu beseitigen, 
und wo eine Exostose oder eine Verkrümmung der 
Beckenknochen auch nur einen mälsigen Grad hat, 
da geht. meistens’ unsere Kunst betteln, und es ban- 
delt sich in der Regel dann nur darum, von ‚zweien 
' Opfern wenigstens eines ‘zu retten. Wie viel 
man dagegen bei dynamischen Hindernissen ver- 


mag, lehrt die tägliche Erfahrung. Wie viel bei 
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 krampfhaften Weben, Einschnürungen und dgl. eine 
Injection, ein Aderlafse oder zweckmälsige innere 
- Mittel leisten, ist anerkannt, und noch vor kurzer 
Zeit habe ich selbst eine rüstige Bauerfrau, bei wel« 
cher der eine Arm des Kindes bereits seit 24 Stun- 
den geboreh war, der andere aber nebst beiden 
Fülsen und dem Kopf in der- linken regio hypogas- _ 
trica vollkommen eingesenkt lag, durch die 
_ Wendung entbunden, nachdem ich zuvor durch ein 
starkes Aderlafs die sehr heftige Einschnürung 
der Fülse vollkommen. beseitigt hatte, 

Wenngleich nun bei meinem Individuo. die Beni“ 
gung des Beckens nicht so bedeutend war,  dals- sie 
unbedingt die Perforation erforderte, so traten hier 
doch noch andere Nebenurnstände ein, die mich be« 
'stimmten, sie vorzunehmen. Dem 'wahrhaft viehi« 
schen Wüthen der Schwangern konnte auf keine an« 
dere Weise, als durch: die baldigste Entbindung. ein 
Ziel gesetzt werden. Dies bestätigte sich nachher 
vollkommen, denn kaum war: sie 'entbunden, 80. 
wurde sie alsbald. ruhig. Zweckmälsige Lagerung 
war vor der Entbindung nicht ‘mehr zu erlangen und | 
mit der Zange der Kopf nicht zu fassen, Hierzu ö 
kam noch, dals die Kreisende wirklich .in einem 
hoben Grade entkräftet war, dals bei fortgesetzten 
vergeblichen Versuchen der Natur, sich der Frucht 
zu entledigen, diese Entkräftung nur noch bedeu- 


tend gesteigert werden konnte, dals die fürchterlichste 


‚Erkältung immer fortdauerte ‚ s0 lange die Leidende 
nicht ruhig in ein Bett gebracht werden konnte, und 
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dafs diese die nachtheiligsten Einflüsse auf das nach- | 
folgende Wochenbette fürchten liefs, Alle . diese 
- Nachtheile waren nur allein durch die schleunigste 
‚Entbindung zu beseitigen, Was blieb mir also übrig? 
“Nichts als die Enthirnung, der auch, da. das Kind 
todt war, von dieser Seite keine Contraindication in 
“ den Weg trat, und die ich auch auf. jeden Fall vor- 
genommen hätte, wenn die dazu nöthigen. Instru- 
mente mir zur Hand gewesen wären. Während 
diese nun aber beschafft. wurden, und während die 
Kreisende selbst die unsinnigsten Bewegungen des. 
Körpers vornahm, trat die treue Natur, gegen die .. 
j wir Menschen mit all’ unserm Wissen und Handen 
doch nur elende Schächer eind, ins Mittel, und | 
machte das, was ich und gewifs Mancher mit mir; 
bei der Lage der Dinge für unmöglich gehalten ha- 
‚ben würde, möglich; nehmlich die Wendung des 
Kindes, sö dals der Kopf in ein günstigeres Verhält- 
'nile zum Becken trat, wodurch derselbe in das Be-, 
cke geprelst wurde, und ich bin gar nicht abge- 
n.gt zu glauben, dafs bei wiederkehrenden WVehen, 
auch ohne Anlegung der Zange, der Kopf, würde 
hervorgedrängt worden seyn. Dies durfte ich jedoch 
in keinem Fall abwarten, da.wegen der heftigen 
‚ Erkältung die Wehen gänzlich /ausbleiben konnten, 
und die Entbindung doch .nothwendig schnell be 
sorgt werden mufste. Auch möchte wohl ein sehr E 
bedeutender Grad von Selbstverläugnung „dazu 
‚erforderlich seyn, dafs ein Geburtshelfer, der sich 
mehrere Stunden mit Zange und Gott weils was! ab- 





“ 
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gequält hat, „am Ende ganz rahig zuschaut, wie die 


Natur so ganz gemächlich die Entbindung beendigt. 
Hätte ich nuh damals, als ich den ‚Entschlufä 
‚ zur Enthirnung fufste, die Instrumente zu Händen 


gehabt, so würde allerdings die Entbindung‘ noch‘ 


etwas früher, beendigt worden seyn, als ohne dies 
‚der Fall war, allein, wer kanfi wissen, ob nicht die 
“Kreilsende selbst ein Opfer dieser an sich schon 
fürchterlichen Operation wurde; denn wie viele‘ sind; 
‘die dieselbe überleben, selbst, wenn sie gleich früh, 


wo -die Kräfte noch nicht erschöpft sind, gemacht. 


wird ? Auf der andern Seite. zeigt ‘dieser Fall 
aber auch, wie sehr man selbst in operativer Hin« 


sicht gerüstet seyn mufs, und wie wenig das so'oft 


x 


'‚Gehörte, und Ausgesprochene: «es wird achon ges _ 


"hen » ausreicht, um’ alles verbessern oder zu Stande 
bringen zn können, | o- ang 


' Ein zweites Moment, worauf ich aufmerksam 


‚machen zu müssen glaube, ist der Erfolg, den-ich 
von einer zweckmälsigen Lagerung der Kreisenden 
gehofft hatte. Der, Kopf wurde durch dieselbe be- 


deutend ‚günstiger gestellt, und ich halte mich -über- 


zeugt, dals wenn die Kreisende ein vernünftiges, 


ihr eigenes Wohl beherzigendes Weib gewesen wärs 
die Entbindung . des Kopfs gewils nicht sehr schwer 


gewesen seyn würde, Wäre diese Lage schon den 


' Tag vorher angewendet worden, wo die Kräfte der 


'Kreisenden nicht so $ehr erschöpft waren, wo ihre 


Unrube und’ Ungeduld noch, nicht einen so hoben 


Grad erreicht hatten, und wo die Wehen sich noch 
f#, . | E. - i . : 


> 


| 
regelmäfsiger einstellten, so würde die Entbindung _ 


gewils nicht diesen Grad von’ Schwierigkeit erlangt 


haben, den sie nun bekam. Ich habe in der v. Sie- ? 


bold’schen Gebäranstalt zu Berlin, die ihre hohe 


Vollkommenbeit lediglich der weisen Leitung ihres 


Directors verdankt, öfters die Wirksamkeit einer 
passenden Lage zu beobachten Gelegenbeit gehabt, 
_ und kann es meinen jüngern Herren Collegen nicht 
genug anempfehlen , hierauf besonders ihr En 
merk zu richten. *) 


Endlich mufs ich noch des merkwürdigen Typus 


gedenken, der bei. allen vier Entbindungen dieser 
Frau Statt fand, indem sie nehmlich sämmtlich erst 
in den vierten 24 Stunden nach Abfluls der VVässer 
erfolgten. Die drei früheren Entbindungen waren 
"zwar von der Natur selbst beendigt worden, aber 
immer sehr schwer. Die erste war sogar von Zwil- 
lingen gewesen, wovon jedoch nur ein Knabe lebt, 
alle andern Binder waren Opfer der zu lange ange- 
dauerten Geburtsarbeit ‘geworden, wovon die Ursa- 


‚ che gewils auf den heftigen Druck zu setzen ist, | 
‘. den das vorspringende Promontorium und die ein- 
wärts gebogenen Schaambeine gegen den Kopf aus- 
übten , wenn derselbe durch die Wehen in, den Be- 


ckeneingang geprelst . wurde. . Ob dieselbe . Ursache 
auch bei der letzten. Entbindung den Tod des Kin- 
‚des bervorgebracht habe, wage ich nicht zu entschei- 


den, doch scheint es ‚mir fast,#ale müsse die Frucht. 


-*) Weitläuftiger hierüber zu handeln, ea ich an einen an- 
‘dern Orte Gelegenheit eben, 
® 


i ! 


schon längere Zeit abgestorben gewesen seyn, da der 
Grad der Fäulnifs schon bedeutend war. «\ - % 

Man kann mir noch vorwerfen, dafs ich die 
Wendung auf die Fülse habe vornehmen können. 
Dies fiel mir sehr ‚wohl ein, allein ich sah auch zus. 
gleich, dals, aufserdem sie bei‘der grolsen Enge des . 
Beckens aulserordentlich schwer, ja vielleicht gar nicht | 
auszuführen war, dadurch auch gar nichts Wesentliches 
gewonnen wurde, weil der nachfolgende Kopf doch 
. dieselben Schwierigkeiten, vielleicht noch grölsere in 
dieser umgekehrten Stellung gemacht hätte, 

Wenn ich mir nun gleich bei der Behandlung: 
dieser Entbindung nicht gerade positive Fehler vor- 
zuwerfen habe, so ist doch einestheils die nicht ganz 
richtige Indication, die ich mir bei noch sehr hoch- 
stehendem Kopfe-zur Anlegung der Zange stellte, so. 
wie auch die naöhherige Indication zur Enthirnung 
ein Irrthum, der bei sehr rubigem Blute zu, vermei- 
. den gewesen wäre, und wovon Letztere unter andern 
Umständen einen schlimmen Erfolg hätte haben kön- 
nen. Glücklich wurde dieser noch verhütet, und 
ich’ ‚stelle es meinen Herren Collegen anheim, wie 
sehr oder wie wenig ich unter den höchst ungünstigen _ 
Verhältnissen zu entschuldigen war, zu entscheiden. 

Qui sine peocato est, primus in me lapidem jaciat. 
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Beantwortung mehrerer der, von Dr. | 


Davis in London in v. Siebold’s 
Journ. für Geburtshülfe V. Bd; ı. St. 
aufgestellten geburtshülflichen Fragen, 
von Dr, Primas, prakt. Ärzte und 
Geburtshelfer zu Bobenhausen im kön. 
baierschen Oberdonaukreise.- 





A) Ueber den ‚Gebrauch der Instrumente. u 


1° 


Adı. D. Verhältnils der Anzahlvon Geburten zuden .- 


Instrumentalgeburten überhaupt, und der Zangenge- 


“ burten zu diesen insbesondere, muls ein anderes seyn in R 
gut organisirten Gebärinstituten, ein anderes i in derpri= 


vaten Praxis. " Letztere selbst wird in dieser Rück- 
sicht wieder differiren zwischen der Stadt- und Land- 
praxis, — "In Gebärhäußern wird nämlich der Gebäract 


* _in den meisten Fällen, wo nicht schon die lezte Schwan- 


 gerschaftsperiode, in, seinem ersten Beginnen von dem 
Geburtshelfer beobachtet ; die Ratur in diesem Zeit- 


punkte in ihrem Geschäfte: nicht nur gestört, son | 


en zeitlich ihr auf die zweckmälsigste Weile alles 


E ’ 
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ans dem Wege geräumt, was sie etwa in ihrer Ver- 
i richtung hindern, oder auf Abwege führen, und da- 
durch die Gebart zu einer normwidrigen umschaffen 


könnte, — Stadtbewohnerinnen, denen ein Geburts- 


helfer immer nahe ist, überlassen sich auch selten zu | 
‚ lange demalleinigen Beistande einer Hebamme, Siespre- 


cher meist früh genug den Rath und Beistand eines 


Geburtshelfers, ist dieser nicht schon gleich, wie 
häufig, im Anfange der Niederkunft zugegen, an, 


Die Stadtbewohnerinnen theilen mit ihren Mitschwe- - 


stern in Gebärinstituten jenes glückliche Loos, den 
Instrumental-Entbindungen, aus gleich anzuführenden 
Ursachen, seltener als ihre ‚Mitschwestern. auf dem 

Lande ausgesetzt Zu seyn, — Letztere sind meist 
| entfernt vom Wohnsitze eines Geburtshelfers ; über- 


trieben scheu gegen männliche Geburtshülfe; den 
Händen unwissender, oder was noch ärger ist, halb«-. 


” [73 5 n® 
wissender Hebammen, überlassen, welche gröflsten- 


theils noch gewohnt sind, die Natur schon beim 


Beginnen des Gebäractes zu forciren ; theils durch 


- 


ungestüme Aufforderung der Kreisenden zum Mit- 


wirken, theils durch mäncherlei unzweckmälsige von 
aussen und innen ‚an das Gebärorgan, meist sehr 
„ unsanft angebrachte Manipulationen u, dergl. m, — 


Wird nun ein Geburtshelfer zu einer Gebärenden. 
nr auf dem Lande berufen, so hört, er bei seiner An- 


kunft, dafs sie-schon 56 Stunden, zwei, und drei 
Tage lang kreise, aber nichtd aus einander gehen 
‘wolle. Die Kreisende findet er gänzlich an Kräft er- 
schöpft, den Uterus vollkommen ermüdet, selten eine 


he 


- 


\ 


„seufzend, 
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schwache Contraction mehr äussernd, oder gänzlich 
ohne Wehen; den vorliegenden Kindstheil in den 


' trockenen und angeschwollenen. Geburtswegen stark 


aufgeschwollen, und hineingezwängt 0.8 w; de 
Mutter aber mit gerungenen ‚Händen um Erlösung 
ad 2.. Diels hängt von Umständen ab. Habe 
ich z.B. den Kopf des Kindes von der obern Apertur - 
in die Höhle des Beckens, mittelst der Zange beför- 
dert ; dadurch etwa schon das Hindernils zu seinem 
weitern Vorrücken, durch die Naturthätigkeit selbst, 
gehoben; war diese wirksam genug, das übrige zur 
Vollendung der Geburt aus eigener Kraft zu thun; 
forderte endlich kein Umstand zur ‚Beschleunigung 
der Entbindung die weitere Beihülfe der Kunst, 80 
legte ich die Zange sogleich bei Seite. Dasselbe be- 
obachtete ich nicht selten, unter denselben Umstän- 
den‘ wenn der Kopf einmal im Durchschneiden be+ 
griffen war. en ye 
-ad 5. Ich habe in wenigen Fällen die Zange . 
angelegt, wo der Kopf des Kindes die Beckenhöble 


noch nicht.erreichte, sondern noch vollkommen im 


Eingange desselben stand. Ich habe immer gefunden, 
dafs die Application dieses Instruments um so schwerer 
ist, je weiter hinauf der Kopf von der Beckenhöhle 
entfernt ist. Nie gelang mir die Anwendung der 
Zange, wo. der Kopf noch ‚nicht vollkommen im Ein- 
‚gange des Beckens fixirt war, 

ad 4. Die kürzere oder längere Dauer e einer Ent- ı 


‚bindung mittelst der Zange hängt von sehr vielen und 


I» 
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maninigfaltigen Umständen ab. Ich habe von wenigen 


Minuten bis eine Stunde und darüber mit der Zange 
_ operirt, ehe die Geburt vollendet war. Hierbei ist 
zu merken, dafs ich jedesmal, wo die Geburt wegen 
" Gefahrdrohenden Umständen nicht beschleunigt ‚rden 


mulste, mit dem Operiren mittelst der Zange von Zeit 
zu Zeit aussetzte, und ‚die natürlichen Weheninter- 


vallen. 80 möglichst nachahmte, Nie hatte ich bisher 
. zur Beendigung einer Geburt mittelst. der. Zange . 


mehr als höchstens 54 Stunden, im längsten Falle, 
zugebracht. Ä Zr 
- @d 5. Ich erinnere mich keines schlimmen Zu- 
falles, welcher. auf Rechnung der Anwendung der Ge- 


- burtszange bei meinen damit Entbandenen gelegt v 


werden konnte. Wo nach einer solchen Entbindung ° 
ja schlimme Zufälle sich gezeigt hatten, so waren es 


_ immier solche, welche vor der Application der Zange | 
‚schon keimten, und welche die Folge von den vielen 
' vorausgegangenen und vergebens gemachten Anstren- 


gungen in Verarbeitung der Wehen u. s. w. waren. | 
Eine Verletzung des Mittelfleisches hatte ich‘ bisher 
immer, wie ich glaube, dadurch verhütet, dafs ich 
den Kopf des Kindes mit der Zange nicht eigentlich 
dus den Genitalien herauszog, sondern denselben in 
einer Bogenlinie vom Steifse her gegen den Schaam- 
bogen gleichsam hervorhob, indem ich zu diesem 
Ende während dem Darchöchneiden des Kopfes die u 


‚+ Zangengriffe suosessivye mehr und mehr: nach a 


wärts gegen den Unterleib der Gebärenden richtete. 


“Während diesem Hervorheben des Kopfes mit der 
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Zange ging ich immer, wo Eilen nicht durch einen 
dringenden Zufall geboten war, langsam zu Werk, 
damit das Perinaeum Zeit gewinnen konnte, allmäh- 
lich sich über den Kopf her zu entfalten. Es wurde 
daher auch alles Mitwirken der Kreisenden während 
diesem Operationsmomente verboten, und dieser durch 

eine. entsprechende Lage derseiben unterstützt. 
ad 6. Ein eiterartiger Ausfluls, als Folge einer 
' Entbindnng mit der Zange, ist mir ein ganz unbe- 
kannter Zufall, ist damit nicht vielleicht jener schlei- 
michte Ausfluls aus den Genitalien einer Wöchne-, 
rin gemeint, welcher häufig bei solchen, auch nach 
normälen- Geburten, am Ende des Wochenbettes, 

.oder schon früher, sich einzustellen pflegt. 

ad 7. Ein. solcher unglücklicher ‘Fall ist mir. 
unter 75 Entbundenen mit der Zange, unter denen 
mehrere höchst mühsame und. schwere begriffen sind, 
nie vorgekommen,. Ein Fall ist _ mir jedoch bekannt, 
wo ein Chirurg, während einer Entbindung mit der 
.* ' Zange, die vordere Wand der vagina und die Ham- 
blase stark eingerissen hatte, Die Fran behielt eine, 
Harn -Scheidefistel, — Uebrigens begegnete mir 68 
einige Mal, dafs nach Entbindung mit. der Zange eine 
irmverballang von 36. — 50 Stunden Andauer sich ; 
eingestellt, und zu ihrer. Hebung eine ärztliche Be- 
handlung, und einige Mal die Anwendung des Ca- 
; theters erforderlich waren, Indefs wurde dieses Uebel 
jedesmal vollkommen wieder gehoben. Es bedarf. 
wohl kasın einer Erinnerung, dafs die wenigsten 
dieser Fälle von Urinverhaltung dem .operativen 
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Verfahren mit-der, Zange zuzurechnen. seyen, son- 
' dern wohl die meisten schon vor diesem Kunstein- 

griffe, aus leicht begreiflichen Ursachen, vorbereitet 
waren. | Ä Ä | | 
ad 8. Keine der von mir mittelst der "Zange 
entbundenen Mütter ist gestorben. 


„_'ı% 


ad 9. Hatte eine Gebärende vor ihrer Entbin- 


dung mit der Zange schon viel gelitten, so geschahe ws 


es denn wobl zuweilen, dafs eine mehr oder minder _ 
'fieberhafte - Reaction nach der ‚Zangenoperation sich 
_ äulserte, besonders, wenn dieselbe ohnehin von einer 
reizbaren Körperconstitution war. 

ad ı0. Alle jene Kinder, welcbe in den oben- 
gedachten 75 Fällen mit Hülfe der Zange von mir 
zur Weit befördert wurden, und vor der Anwendung 
dieses Instrumentes noch bei Leben waren, lebten 
noch längere Zeit nach der Geburt; nur reines davon 
überlebte die ersten 24 Stunden nicht; mehrere der- | 
selben sind noch bei Leben. | 

ad ıı. Die Entbindung mit der Zange macht 
eine Mutter zum Selbststillen ihres Kindes, sind die 
übrigen Bedingnisse dazu gegeben, keineswegs un«- 
tauglich, Fu Ber . 

ad 12. Es ist mir kein Fall von Amentia, als 
Folge einer Zangenentbindung, bekannt. 'Wohl hatte 
ich auf diese Art zwei Frauen, die eine entschiedene 
Anlage zu dieser Gemüthskrankbheit batten, entbun- 
den, ohne dals sie einen ausgebildeten Antajl davon | 
‚ nachher erlitten ‚hätten. 


=» 
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‚ad ı3. Ich habe nicht die geringste Ursache, an 
der Bewährtbeit der Berichte deutscher Geburtshelfer 
- über glückliche Ausführung der: bei weitem gröfsten 
Anzahl ihrer Zangenoperationen zu zweifeln. 

ad 14. Die Geburtszangen, deren ich mich seit 
19 Jahren mit Glück bedient hatte, sind; .die von 
El. von Siebold und Luc. Joh. Bor,‘ mei 
nen uuvergefslichen beiden Lehrern der Geburtshülfe, 
Die Construction der ersteren ist zuerst beschrieben. 
und abgebildet in A. Laubreis dissere. de ‚forcipis 
obstetriciae  requisitis. VVirceburgi 1802. 4to. Tab, 
aen., in von Siebold’s Lusina Bd.ı.St.2. $.206., 
‚in dessen 'Lehrbuche der theoretischen und .prakti- 
schen Entbindungskunde, 2r Bd. $. 251. Leipzig 1803. 
und in den folgenden neuen Aufkgen. Die Beschrei- 
bung der Letzteren siehe in den Abbaudiungen und 
Versuchen etc, von Luc. Joh. Bor; z,B, p. 74 
Wien 1810. 2te Aufl, — Der Balsisban, Zange 
bediene ich 'mich am liebsten bei etwas tiefem Stande 
‚des Kopfes, 2. B: in der Höhle des Beckens, 


B),Von dem Hebel. 
. 4dı. Meines Wissens wird der Hebel in Deutsch- 


' land, wenigst von jüngern Geburtshelfern, nur se 


‘ten mehr, und vielleicht einzig nur zur Verbesserung | 
der Kopflage gebraucht; ad 2, go von mir, und. . 


dann nur in solchen Fällen, wo eine solche Verbes- 
'serung durch irgend eine, der Gebärenden gegebene, 


zweckmälsige Situation, und etwa damit verbundenes, _ 
von aussen an dem Unterleibe der Kreisenden ange 


v 
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De 


iyachten: manuelles Verfahren nicht zu erzielen wäre, 


In den meisten Fällen bediene ich mich dann zu die- 


'sem Zwecke eines Zangenlöffels. statt des Hebels, — 


ad 3. 4. Ich kannte einen Chirurgen, der sigh in 
allen. den. Fällen von Kopfgeburten, wo die Zange 


angezeigt ist, des Hebels bediente. Allein, wie leicht 


zu erwarten ist, fielen die meisten: seiner Hebel- 
operationen unglücklich aus. Die Köpfe der Kinder : 
wurden gewöhnlich an einer Stelle mit diesem In- 
strumente schwer verwundet, und viele Mütter lernte - 
ich kennen, denen eins Incontinentia urinae, in Folge 
dieser Entbindungsweise, zurückgeblieben ‚war. 
C) Von den Operationen mit scharfen und 
schreidenden Instrumenten. 

Ad. 4. Wo die Conjugata nur ı'/, Zoll beträgt, 

ist die Ausführung der Enthirnung und Zerstückelung 


des Kindes schlechterdings unmöglich, und daher auch 
an die Entbindung, wenn von einem ausgetragenen 
Kinde die Rede ist, auf dem natürlichen Wege nicht 


zu denken. Hierzu, wird mindestens ein Maas der 


"Cohjugata von 2”/, Zoll erforderlich seyn. — Ich habe 


die Entbirnung selbst dreimal unternommen, Einmal 
in einem Falle, wo der Kopf des Kindes nach einer 
Wendung, welche eine Hebamme vorgenommen, im ° 
Uterus zurückgeblieben, Die Gonjugata hatte in die- 
sem Falle kaum einige Linien unter ihrem normalen 


‚-Maalse betragen, ‚In den beiden andern Fällen nähere 


sich dieses auf 5 Zoll Verkürzung. 


Io 
« 
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L 


‚ 
pr 


— 882 — 


+ 


letzuhg des Frenulums und allenfalls ein Einreilsen 
von einer bis zwei Linien in das Mittelfleisch .kann 


ich hierher njcht rechnen!) bei häufiger Kunstaus- 
übung, begignet, schreibe ich nur dem pünktlichen 
Befolgen ‚der Dammunterstützung nach meines hoch- 


| _ geehrten Lehrers, des berühmten Herrn. Herausge- 


bers dieses Journals, Vorschrift »u, wobei-ich zu- 
gleich nach des würdigen Joerg’s Rathe die Beine 
so sehr is möglich sich‘ nähern und durch- 


. aus gerade ausstrecken lasse. 


ad 6. Nie habe ich einen eiterigen Ausfuls 
nach einer Zangenoperation folgen sehen, 


ad 7. Mir ist:es nie begegnet, dals nach ange- 
 wandter Zange für immer eine incontinentia urinae 


erfolgt' wäre, noch viel weniger eine Verletzung der 


| Harnröhre ‚oder des Blasenhälsen. Dals nach schwe- 
. xen Geburten durch Druck des Kopfes der sphincter 


vesicae Zuweilen leidet, ist bekannt, doch ist es mir 


immer noch gelungen durch die Kunst den Normal- 


zustand wieder herzustellen. Dals aber durch unge 
schicktes Anwenden ungeschickter und verdorbener 
‚Zangen ‚Blasenverletzungen nicht nur möglich sind, 


sondern auch wirklich ‚geschehen, daran wird Nie- 
- mand ‚zweifeln, und davon. kenne ich ein Beispiel. 


ad 3. Wenn auch, aus einleuchtenden Grün- 


: den, die Zange nicht immer das Leben der Mutter | 
, zu retten vermag, so wird sie anderseits zur Zeit 


und der Kunst gemäls angewandt, nie Schaden, 
noch weniger das Mutterleben in Gefahr bringen. 
ad 9. Die meisten der von mir durch die 
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Zange Entbundenen genasen bei gehörigem diätetischen 
Verhalten, ohne dafs ich nötliig hatte. die geringste 
Arznei zu verordnen: Andere wurden auch bedeu- 
tend krank, ja ich zählte selbet Todesfälle unter 
ihnen, känn aber mit gutem Gewissen versichern , 
der Zange in diesen Fällen keine Schuld ‚beigemes- 
sen zu haben. - he 
.ad 10. Wird der Geburtsarzt zeitig vorlanar, 

ist er mit seiner Kunst hinlänglich vertraut, wendet _.. 
er die Zange nach richtigen Indicationen an, so wird . 
er fast nie das Leben des Kindes gefährden und, 
meiner Erfahrung zufolge, meistens lebende Kinder 
erhalten. | 

ad ı1- Wenn einerseits die Constitution der’ 
Mutter und die Beschaffenheit ihrer Brüste‘ das Säu- 
gen erlauben, andererseits der Wille der Mutter es. 
‚nicht hindert, so geht das Stillangsgeschäft vortreff- 
lich nach Zangengeburten von Statten, | 

ad ı2. Nie ist Amentia nach der Anwendung 
der Zange in meiner Praxis entstanden,  . ER 

ad ı3. Wenngleich Zangengeburten wohl oft 
ohne Noth von manchem Hoabearzte, besonders aus ° _ 
gewissen Schulen, bewirkt werden mögen, 50 habe 
ich desha!b nie Anstand genommen in die deutschen 
Berichte glücklich vollendeter u mittelst 
der Zange das vollste Vertrauen zu seizen. 

ad.ı4. Obgleich ich mehrere Zangen besitze, 
80 habe ich bis jetzt: nur die meines mir ewig un- | 
vergelslichen Lehrers, des Herrn G.R.v.Sieböld, | 
in Anwendung bracht, und zwär steis mit dem | 


Pr 








re ei 


glücklichsten Erfolge. Nie: ist mir dieselbe äbgeglit- 


ten, in höchst ‚seltenen Fällen nur sah ich, eine 
| leichte Enbedsutende Sugillation, nie ‚aber eine Ver- 
letzung am Kinde, noch weniger der Mutter, ihrer 
Anwendung folgen. Das Schlielsen der. Blätter ist 


mir nie schwer geworden oder gar milslungen: Ein 
Instrument von solchen Eigenschaften lälst nichts zu 
wünschen übrig und ist in.der Hand ’des Geübten 


ein. wahrer Anker in der Noth, auf den man mit, 


voller Zuversicht zu bauen berechtigt ist. 


Vom Hebel. 


‚Diesen habe ich nie abranelien sehen, nie selbst 


| gebraucht und hoffe ‘ohne ihn wie bisher auszu- 


‚reichen. 


Von den Operationen mit scharfen und - 
schneidenden Instrumenten, 


er ı. Bei solch engem Becken, dafs das Kind 
ohne Verkleinerung des Schädels unmöglich “durchge- 
führt werden kann, würde ich bei Vermuthung des 
_ Lebens des Kindes nur den Kaiserschnitt unterneh- 
men, die Perforation aber nicht eber,. als bis ich 
vom Tode des Kindes überzeugt wäre, in welchem 


Falle ich letztere Operation auch bereits ausgeübt habe. 


ad 3. ‚Die Embryotomie ist immer, aus leicht 
zu erachtenden Gründen, gefährlich für das Leben 


‘der Mutter; doch babe ich auch Mütter, nach dieser 


Operation ohne alle Arznei genesen sehen. 
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ad 4. S. A. E. v. Siebold’s Lehrbuch der 
praktischen Entbindungskunst, Nürnberg ı82ı. S.$. 
514. 515. 516 und 5ı7, welche mit mir gewils jeder 
‚erfahrene Geburtsarzt unterschreiben wird, | 
add. Den Kaiserschnitt habe ich aufser an 
einer Todten, ohne "jedoch ein lebendes Kind erhal- | 
ten zu haben, nie gemacht noch machen selıen. 
Kalisch, im November 1825, 
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Beantwortung einiger der von Herm 


Dr. Davis in London aufgegebe- 

nen geburtshülflichen Fragen von 
dem Kreiswundarzte und Geburts- 

helfer Seulen in Jülich. Be 





Ueber den Gebrauch der Instrumente. 


.adı, Ers seit dem Jahre 1815 habe ich alle ,„ mir 
vorgekommene Geburten, ohne Unterschied aufge- 


zeichnet. Es sind deren ı6g. Davon 215 künstliche - 


und 54 natürliche. Von den erstern sind 48 durch 
-die Wendung» 56 durch die Zange;. 8. mit dem He- 
‚ bel und 3 durch‘ die Excerebration bewirkt worden. 
ade. Wenn ich bei Krstgebärenden in die 


_ Nothwendigkeit gesetzt wırde, die Zange zu appli- 


ciren, so machte ich nur so viele Tractionen und 
Botationen bis der Kindeskopf den Ausgang des Be- 


ckens 80 weit passirt hatte, dals er nur von den 


weichen Schaamtheilen noch aufgehalten wurde, als 


dann suchte ich ibn m:it den Händen völlig zu ent 
- wickeln, ‘um die .Zerreilsung des Mittelfleisches zu , 
‚ verhüten. Bei Personen, die mchrmal und öfter g& 


i 


4 
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boren hatten, 'wurde derselbe meistens mit der Zange 


völlig herausgeleitet, besonders, wenn zu gleicher 


‚ Zeit wehenartige Zusammenziehungen der Gebär- 


mutter Statt fanden. | 

ad 3. In den meisten, F ällen 'habe ich die 
Zange nur gebraucht, wenn der Kindskopf schon in 
der obern Apertur des Beckens eingetreten war, und 
entweder wegen seiner Grölse, oder der nachlassen- 
den Wehen,‘ nicht ‘mehr fortrücken konnte; in 


| mehreren Fällen aber habe ich mich derselben auch‘ 
bedient, wenn der Kopf auf der. Vereinigung der 


Schaamknochen lag, und wegen seiner Grölse, oder, 
wegen regelwidriger Lage und Richtung, nicht ein« 


treten konnte, Der Erfolg ist, wie mit allen. künst- 


lichen Geburten, im erstern wie im letztern Falle, 


bald günstig, bald ungünstig gewesen, je nachdem 


‚die Fäle mit: Nebenumständen verknüpft waren, 

‚ ad 4. Es lälst eich wohl keine gewisse Zeit fest- 
setzen, während welcher man mit dem Gebrauche 
der Zange fortfahren muls, ehe die Geburt des Kin- 


.des vollendet ist, weil die Umstände so manigfaltig 


und ‘verschieden sind, welche die Geburt und Ge- 
burtshülfe erschweren oder erleichtern. In den mei- 


sten der mir vorgekommenen Fälle bin ich in 8, 


ı5 oder 20 Minuten, in einigen in einer halben bis 
3/, Stunden, und in einem einzigen Falle erst nach 
Verlauf einer Stunde mit der Entwickelung des 


Kindskopfs, vermittelst der Zange, zu Ende gekom- 


men. Ich halte mich nicht verbunden, darüber vor- 


- geschriebene Regeln zu Beobachten, . In einigen Fäl- 


- 
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len habe ich die Zange schon angelegt gelisbt, und 
es wurde der Gebärmuttermund, während den Trac- 
tionen-und Rotationen so sehr krampfhaft zusammen- 
gezogen, dals ich dieselbe.von einer Gehülfhin oder 
der Hebamme gehalten, eine Zeitlang ruhig liegen las- 
sen oder sie herausnehmen mulfste, bis die krampf- 
‚haften Zufälle so viel vermindert waren, dafs ich ohne 
Gefahr der Zerreissung 'der Gebärmutter operiren 


konnte, wo dann die Entwicklung des Kopfes bald i 


‘erfolgte. Dieser Fall ereignete eich vorzüglich bei 
den Kreisenden, welche, nach zu früh abgegangenem 
Fruchtwasser, länger als 24 Stunden fruchtlos zur 
Geburtsarbeit waren angestrengt worden. In einem 
solcher Fälle, ‘wo ich ebenfalls Morgens g Uhr, we- 
gen heftigen krampfhaften Zusammenziehungen der 
Gebärmutter die Zange wegnehmen und Ruhe nebst 


innern und äussern krampfstillenden Mitteln verord- 


nen mulste, welche auch bis Abends 5 Uhr fortge- 
brauöht worden waren, erfolgte die Geburt des Kin- 
des sehr leicht und geschwinde, durch die alleinigen 
Kräfte der Natur. Nie ist mir aber der Fall vorge“ 
' kommen, wo die Operation mit der Zange 3 Stun- 
den oder noch länger gedauert hat. 

ad 5. In meiner vieljährigen Praxis habe ich 


nach dem Gebrauche der Zange niemals andere Zur 


fälle entstehen gesehen, welche dem Gebrauche der- 
selben zuzuschreiben wären, als dafs bei zweien Erst« 
gebärenden das Mittelfeisch, aber nur: unbedeutend, 
eingerissen worden, ohngeachtet ich dabei die gröfste 
Vorsicht und Sorgfalt gebraucht kaits. Es waren» 


ES 


z \ 
während den Tractionen, so heftige wehenartige Zu- 
| sammenziehungen der. 'Gebärmutter ‚erweckt worden, 
dafs ich, anstatt länger fortzuziehen, vielmehr ge- 
| zwungen war „ den Kindskopf zurückzuhalten. 
ad 6. Ich habe noch nie einen eiterartigen Ausflufs 
aus der Scheide, nach der Operation mit der Zange, 
erfolgen gesehen, welcher. dem Gebrauche derselben 


-. hätte zugeschrieben werden. können. 


"ad 7. In meiner Praxis: hatte‘ es sich nie ‚zuge- 
tragen, dafs der Blasenhals oder die Harnröhre ‚durch 
die Anlegung der Zange verletzt worden, ‚und | 


dadurch unwillkührlicher Abgang’ des Urins erfolgt 


wäre, u N 
ad 8. Nicht allemal wird, im Falle der Appli- 
cation der Zange, das Leben der Mutter gerettet; 
allein durch den Gebrauch derselben wird dasselbe _ 
auch nie gefährdet, | 
ad 9. In dem Gemüthe eines jeden rechtlichen 
‚ und erfahrnen Geburtshelfers, glaube ich, muls wohl 
bei und auch nach jeder "künstlichen Entbindung eine 
mehr als gewöhnliche Besorgnils erregt werden, wenn 
die Rettung der Leidenden sein einziger Zweck ist; 
weil er die mannigfaltigen Leiden und Gefahren 
kennt, welche öfters nach schweren und künstlichen 
Geburten erfolgen ; allein die Zangenoperation für 
sich vermehrt und vergrölsert dieselbe- nicht, | | 
ad ı0. Durch die Anlegung der Zange wird das. 
Leben des Kindes nicht gefährdet, und. würde das- 
selbe beinahe jedesmal erhalten werden, wenn der 
Geburtshelfer immer frühe genug herbeigerufen® 


Yon den Operationen mit scharfen und schnei- 
“ denden Instrumenten, 


"Ad 1. Ich habe es nirgendwo gehört oder gele- 
sen, dafs es gebräuchlich sey» es der Wahl der Mut- 
ter zu überlassen, ob sie sich der. Operation des 
Kaiserschnitts unterwerfen will, wenn das Becken 
zu enge, und die Entbindung, ohne Reduction des 
Kopfes, durch die natürlichen Wege nicht zu be- 
‚ zwecken ist. Ich würde bei vorkommenden Fällen 
immer darauf sehen: Ob die Kreisende noch stark 
‚genug oder schwach ? Ob sie mit fester Gesundheit 
und Körper-Constitution versehen sey, ‘ oder nicht ? 
Ob ich frühzeitig gerufen worden sey, so dafs ihre 
Kräfte noch nicht durch vergebliche Geburtsarbeiten 
und Schmerzen erschöpft seyen? Oder gb vielmehr 
schon ein solcher Grad von Schwäche vorhanden sey, 
dals die Kreisends die Operation des Kaiserschnittes 
gar nicht auszuhalten vermögte ? Ferner: Ob das 
Kind noch am Leben oder todt sey? — Im erstern 
aller dieser Fälle würde ich zur Operation des Kaiser- 
schrittes, im letztern aber zur Enthirnung oder Zer- 
stückelung rathen. | | 

ad 2. Zerstückelung und Kaiserschnitt habe ich 
nie,an lebenden Personen gemacht. Die Enthirnung 
babe ich dreimal vornehmen müssen, weil ich:jedesmal 
von dem Tode des Kindes überzeugt gewesen WAT, 
‚und die Kreisenden schon: aufs äusserste geschwächt 
gefunden hatte, so dafs die Entbindung. auf keine an«: 
dere Weise möglich war, In zweien dieser Fälle sind ° 


Ed ' 


die Mütter wieder vollkommen hergesteilt worden, We 


In einem Falle aber ist die Entbundene- an den Fol- 
gen des fünf Stunden vor der Entbindung eingetre- 
tenen 'und anhaltenden allzustarken Blutflusses eine 
Viertelstunde nach der Sphou gestorben. 


ad 3, Dieser Fall ist mir noch nicht vorge 


kommen. 
ad 4. Ueber diese Kreis habe ich mich sub 1, 
schon ausgesprochen. 


wortet, 
ad 6 — 9. Dieses beantworte sich aus dem 
Vorhergehenden. 


ad ıo. Ich ‚bin der Meinung, dafs Bes der 
Mann wie die Frau, einen- solchen Grad von Enge 

des Beckens, welcher die Entbindung durch die ER 
 türlichen Wege nicht gestattet, ala Rechtegrund, um 
eine Ehescheidung zu bewirken, anführen können, 
wenn sie die Milsbildung ' vor geschlossener Ehe nicht 
gekannt haben. | 


ad ı1. Es gibt bei uns kein Gesetz, welches 
wegen eines solchen Hindernisses .eine Heyrath ver« 
"bietet; eben so wenig, sich der Untersuchung eines 
Geburtshelfers unterwerfen zu müssen , um zu be. ‘ 
stimmen, ob die Fähigkeit des Beckens zur a ai 
geschickt macht. 


ad ı2. Solche Fälle sind mir bekannt ge 
worden, 


\-\ 


Sıesoros Journal, VI,Bd 2: St. p p 


. ad 5. Sub 2. habe ich diese Frage schon beant- 


\ 


a 


x 


Operation, üe Schofsbeinvereinigung zu 
zertrennen. 


ı Adı— 5. Ich habe diese Operation. nie selbst . 
gemacht oder machen gesehen. 
ud 6. Die Hebammen unseres - ‚Kreises bedienen 
sich bei der Entbindung keiner Instrumente, und e8 
ist ihnen strenge aufgegeben, alsbald einen Ge- 


r burtshelfer rufen zu lassen, wenn sie einseben, dals 


sie die Geburt durch die Wendung nicht Belle be- 


 endigen können. 


Jülieh im August 1325. 


’ 
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ı) Verknöcherung der ETEREHER bei einer 
Dame, die an einem eingeklemmten Bruch 
starb, (Zond, med, and phys, Journ, or 
1825. von Thom. Fowkes.) | 


E..ı Dame von 69Jahren liels am 24. Nopbr. 1824 
früh Morgens Herrn F. rüfen, weil sie an den Symp» 
tomen einer Brucheinklemmung litt, die am Abend 
vorher mit grölser Heftigkeit eingetreten waren, Sie 
hatte nämlich häufiges Erbrechen, hin und wieder : 
Schluchzen und grofse Schmerzen im Leibe, die sich 
‘ beim Druck vermefirten. ' Bei näherer Untersuchung 
‘fand man einen Bruch in der rechten Seite, der, 
wie es schien, ans einem Stück Darm bestand, das | 
sich unter dem Jdigt. Poupartii eingeklemmt. hatte 
. und eine Geschwulst von der Gröfse einer kleinen | 
se au bildete, Seit zwei. Jahren hatte sie schon’ 
Ppa ° 


P 


A 


"wohl die Dame, als auch ihre Angehörigen hatten 


ganz daran vergessen. - | 
Sie. war die Mutter von drei Kindern: Die 


jüngste war jetzt 55 Jahr alt, — 
E 


- 2) Beispiel von Gebärmutter- Wassersucht und 
trockenem Brande bei einer und derselben 
Person. | (Med, Chirurg,! Transact. Vol. 


XIII. Part, I. von Dr. A. T, Thomson) | 


Frau — war bis zum Tode ihres gemüthskran- 


‘ken Mannes im J. ı8ıg immer gesund gewesen und 


‚hatte ein fleifsiges und mäfsiges Leben geführt. Seit- 


dem sie Wittwe war, ergab sie sich aber dem Trunke 
“und müfste viel an Rheumatismen augstehen. Sie 


hatte sich 'sehr jung verheirathet 'und es ist von 


" Wichtigkeit zu bemerken, dafs sie zwei Kinder ge . 


boren bat, Als sie ip das Krankenhaus aufgenom- 
men wurde, litt sie an einem acuten Rbeumatismus, 


der besonders die Kniee und’ die Hnöchel ergriffen 


"hatte, Sie hatte starkes Fieber und da sie. von san 


guinischem Temperament war, sa mulste sie das Bette 
- hüten, wurde zur Ader gelassen, purgirt und auf - 


„eine schmale Diät gesetzt, Innerlich nahm sie das Col- 
. ehisum in: Substanz und als Tinct. vinosa, auch dann 


und wann das Terpentinöl, Bei dieser Bebandlung 


war sie jn zwei Monaten so weit hergestellt, dals sie 


als Reconmvalescentin entlassen wurde. Sie bekam 
jedoch ihre Kräfte nicht wieder, und da sie, allem 


‚Vermuthen nach wieder zu ihrer unmäfsigen Lebens- 
‚weise zurückkehrte, go mufste sie, ihrer geschwäch« 


— en 
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ten Gesundheit halber, fünf Monate drauf — im 
December 1825 — schon wieder in die Kranken-An- 


f 


stalt aufgenommen werden. 

‚Sie schien jetzt etwas abgemagert zu seyn, klagte 
; über Unbehaglichkeit und Schmerz, verbunden mit 
einer Geschwulst im Leibe, die sie schon sechs Wo” 
chen vor ihrer ersten Aufnahme im April bemerkt 
| hatte, von der sie aber damals aus einem falschen 
‚ Schaamgefühl nichtg erwähnt hatte.- Diese lag nun 
im untern Theil der. Bauchhöle, erhob sich gleichsam 
aus dem Becken und nahm die regiones iliacae, hy- 


' pogastriea und umdilicalis ein. ‚Sie hatte das Anse- _ 


‚ hen, als wäre sie sechs Monate schwanger. In der 
Geschwulst bemerkte man eing undeutliche Fluctaa- 
tion, und der geringste Druck derselben war schmerz- 
haft. Man hielt es für gin krankhaftes evarium; die 
innere Exploration wurde aber versäumt, und aus 
' dem eigenen Bericht der Kranken liels sich auch 
"nicht mit Bestimmtheit abnehmen, ob die Geschwulst 
zu Anfange in einer Seite des Leibes entstanden 
war. Die hegleitenden Symptome schienen jedoch eine 


grölsere Unordnung im Organismus anzudeuten, als 


man bei der Eierstock wassersucht antrifft, Jene wa«- 
. ren: Mangel an Appetit, wtarke Webeikeit, belegte 


- Zunge, Puls schnell und gchwach ; Oeffnung unre- 


gelmäfsig; der Urin sparsam und hochgefärbt, Sie 
. mulste wieder das Bette hüten und wurde auf Pflan- 
zenkost verwiesen. Man gab ihr Merkurialien bis 
„ zur anfangenden Salivation, erhielt den Leib offen, 
und legte abwechselnd Blutigel und Vesikatorien an 


&. 
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‚den Leib über der Geschwulst. ' Die Krankbeit wurde 
‘dadurch in ihrem Verlauf aufgehalten, aber der 
Schmerz beim Druck blieb sich gleich — 
So ging es denn nun fort bie um die Mitte Ja« 
nuars ı824, wo man gewahbr wurde, dafs.der linke 
| Fufs von trockuer Gangrän ergriffen war, die sich 
allmäblig bie beinahe an'8 Knie heraufzog. (In die- 
sem Zustande nun sah sie Herr Thomson zum er- 
‚ stenmale.) Pie ergriffene Extremität war sehr ein- 
geschrumpft und sah. eher -aus wie ein Theil einer 
Mumie; als eines lebendigen Hörpers. Es sah aus, 
als wenn ein brauner oder schwarzer lederner Strumpf 
über das Bein eines Skeletts gezogen worden wäre; 
‚das Ganze war dünn, trocken, raub anzufühlen und 
‚die natürlichen Abtheilungen zwischen den Zehen 
fast ganz erloschen. Obgleich der Gesundheitszustand 
des VWYeibes der Amputation nicht günstig war, 80° 
hielt .man sie doch, als das einzige Mittel, das Le 
ben vielleicht noch zu erbalten, für nöthig, ‚zumal 
‘ da man eine deutliche, wenn aueh nur .schwach® 





Pulsation. in der art. poplitea bemerken konnte und 

da die Natur eine vollkommene Trennungjlinie, zwie 

. schen den gesunden und den kranken Theilen gebil- 

det hatte. Die Operation ‚wurde jedoch noch ver“ 

schoben, da die Kranke sich ihr nicht gleich unter« 

werfen wollte, aber sie wurde denn doch’ am agten 

’ Febr., vier Zoll oberhalb des Knies, vollzogen. ‚Der 

_ Blutverlust war sehr gering; alles schien gut zu gehens 

bis am gten Tage die Hräfte der Patientin plötzlich san 
ken und sie noch au demselben Tage des Abends stärbı 


’ 
Ä 
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Das amputirte Glied zeigte bei der Untersuchung | 
folgendes; als man die Haut durchschnitten hatte, 


schienen die darunter gelegenen Partieen, Zellstoff, “ ' 


Muskeln, Bänder und Biutgefälse in eine einzige 
aschfarbige Masse verwandelt zu seyn, im innern 
Gewebe einigen trocknen Schwammgewächsen nicht 
unähnlich, In einigen Stellen war jedoch eine halb. ' 
flüssige Materie darunter gemischt. Man versuchte, 
die Arterien’ von dem gesunden Theil des Gliedes 
aus einzuspritzen, aber die Trennungslinie war 80 , 
vollkommen abgeschnitten, dafs das nicht gelang. 


x 


Section. 


Das Erste, was sich darbot, nachdem man die 
Bauchwandüngen durchschnitten und zurückgeschla- 
' gen hatte, war ein Körper, der genau der schwan- 

gern Gebärmutter glich, die ganze Beckengegend 
einnabm’ und den grölseren Theil der Bauchhöhle, 
Auf dessen vorderen Fläche und fest an derselben 
adhärirend, lag die Urinblase, die eine kleine Menge 
eines dunkeln Urins enthielt, Als man die Lappen 
‚der Bauchbedeckungen wieder an einander legte, fand’ 
man, „dals die gespannte Blase sich bis auf einen 
Zoll weit vom Nabel erstreckte, so dals sie bestimmt 
perforirt worden wäre, hätte man das Troikar ange- 
wandt, um bei Lebzeiten der Kranken ’die Flüssig- : 
. keit zu entleeren, nämlich in der Meinung, es sey 
‘ ein hydrops ovarii vorhanden. ' Die Geschwulst er- 
‚kannte man denn nun auch gleich ale die Gebärmut- 
‚ter an, die sehr vergrölsert und mit Flüssigkeit an- 


L 


reichlich Merkur; eine dritte, Opium, und bei ei- 
ner vierten war das Terpentinöl angewandt worden’ 
Bei Allen war das linke: Auge das leidende: und 
man kam deshalb auf die Vermuthung, dafs viel- 
leicht die Seitenlage bei der Entbindung die mögliche 
Ursache sey. (? Ref. sieht die Möglichkeit dieses 
Causalnexus um so weniger ein,‘da jenes Uebel, bei 


der in England allgemein üblichen Seitenlage, sonst, 


wo nicht nach jeder Entbindung, doch wenigstens 
viel häufiger vorkommen mülste). Bei der einen 
Wöchnerinn war das Auge nur ein. oder ein Paar 
Tage vor dem Tode derselben eritzündet; bei zweien 
war eine stark verbreitete Chemose vorbanden, das 
Auge sah im Leben zusammengefallen aus; in noch 
einem andern Falle überlebte die Kranke die Uicera- 
tion und Vereitrung der Hornhaut, die gänzliche 
Zerstörung des Auges und die nachmalige Heilung 
‘des vorderen Theils. | 
Ein sehr auffallendes Symptom in:dieser farcht« 
baren Krankheit war die örtliche Entzündung der 
Haut, die man Anfangs an der Hand, und bald’ dar- 
auf an den untern sowohl, ale an den oberen Extre- 
mitäten bemerkte. - Nur in einem Falle war keine 
solche Hautentzündung da, aber auch da erfolgte auf 
eine gemachte Aderlässe Entzündung und Eitrung 
der Venenöffnung. Alle angewandten Mittel blieben 
ohne Erfolg: frühzeitige Blutentziehung, Merkur, 
Abführmittel und später China aus en waren 
die Hauptmittel, 


Wahrscheinlich Ri die Ursache tiefer im Orga» 


m 
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nismus- verborgen, ‚da bei‘ allen Kranken’ ein allge- 


meineres Unwohlseyn vorbergegangen war, 

Um einen allgemeinen. Begriff von der Krank_ 
heit zu. geben, heben wir folgende beraus: 

Frau A... 23 Jahr alt, von zartem Körperbau, 
wurde am 27. October ‚1823 normal entbunden. Vor 
ihrer Entbindung hatte sie an einem, anhaltenden 
Durchfall gelitten, und deshalb von Zeit zu Zeit et« 
was Rhabarber genommen. Neun Tage nach ihrer 
Entbindung bemerkte man zuerst, ein Ergriffenseyn 
des linken Auges; ..rothe Gefälse durchkreuzten die 
Bindebaut und convergirten gegen die Hornhaut hin; 
die. Pupillen waren sehr contrabirt und die ‚Licht- 
schen war grols.. Ä 

Tags drauf war der Lanf der erweiterten Gefifse 
durch eine starke Anschwellung der Bindehaut voll- 


kommen :verdunkelt; die cornea‘ hatte ihre Durch- 


sichtigkeit-in ‚etwas. verloren; die Pupille war erwei« 


tert, umd,.der Puls ‚sehr: frequent, , Am ‚dritten Tage 
hatte, die chemosis, oder die. Auftreibung der Binde- 


haut,badeutend zugenommen. ‚Man sah grolse rothe 
Gefälse, sich nach allen Richtungen hin ziehn; .die 


cornen war noch mehr verdunkelt, uneben auf ihrer 


Oberfläche, ‚und mit einem Schleimhäutchen bedeckt, 


bei. jener. Auftreibung eingesunken, umgeben von 


- einem. echwärenden Ringe von der Breite einer Linie j 


und mit, weilsem, Eiter bedeckt. . Die Pupille war 
noch ;mehr erweitert, konnte aber noch durch die 
verdunkelte Hornhaut bemerkt werden; es war im- 
mer noch Lichtscheu vorhanden und das Sehen war 
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‚sehr ee. Die Augenlieder waren 1 stark 
geschwollen, zum Theil vielleicht von der Anlegung ’ 
' der Biutegel, Der Puls war 144 

"Am vierten Tage war das Auge fast in demael- 
ben Zustande; der Puls war nur ı20, und di 
‚ Kranke fühlte sich selbst etwas besser; 
| : Am folgenden Tage hatte der Puls am Morgen 
' 100, des Abends ı20u Schläge, In der Nacht war ein 
sanftes Irrereden eingetreten, die chemosis war ge- 
ringer, die Ulceration rund um die Hornhaut stär« 
ker; die cornea selbst dunkler, uneben, und unre- 
gelmälsig in ihrer Förm, die Pupille konnte man 
‚nicht erkennen. Im untersten Theil der "vordern 
Kammer bemerkte man etwas Eiter. Auf dem Auge 
sah man weniger Schleim. | 

Als man am sechsten Tage auf die behutsamste 
‘ ‚Weise das Auge untersuchte, brach die Hornhaut 
auf, und die wässrige Feuchtigkeit mit der Krystall- 
linse liefen aus, Die ehemosis liels nun nach, und 
der übrige Theil der cornea sank ein. 

Ein oder zwei Tage drauf nahm die chemseit 
zu; es entstand Röthe, grolser Schmerz und An- 
schwellung und endlich eine vollkommne Verschlies- , 
sung der Augenlieder, Diese liefs dann wieder nach 
‚und ala man die Augenlieder von einander bringen 
konnte, hatte der Augapfel einen bräunlichen An- 
‚strich, und der Raum, der vorher die cornea einge- 


. „nommen hatte, bot ein weilses Geschwür dar. Binnen 


‚2 bis 2 Wochen liels die Geschwulst gänzlich nach ; 
die Bindehaut wurde weifs und das Geschwür heilt, 
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' Am zweiten Tage dieses Augenübels zeigte sich 
'. am Handgelenk und an den Aermen an fünf ver«. 


schiedenen Puncten eine verbreitete Röthe und grolse 
Empfindlichkeit. In ein! Paar Tagen entstand Eitrung 
‚und alle Stellen mulsten mit der Lanzette geöffnet 
werden. - Darauf entstanden sehr starke Eitrungen 
in der Haut an verschiedenen Stellen des Körpers, 
an. den untern Extremitäten, in der Achselhöhle und 
über dem Schlüsselbein. Diese Eitrungen erschöpf- 
ten die Kranke und sie starb unter grolser Schwäche 
und Abmagerung, j | Eee 

Diese Patientin 'nahm der Diarrhöe halber 
Opium». wurde im Entstehen des Augenübels zur 
Ader gelassen und erhielt Merkur, und bekam aD 


ter China und Wein. — 


Um die Natur dieser anfallenden und in ihrem 
Verlaufe so furchtbaren Krankheit aufzuhellen, scheint 


es Ref. nothwendig, die äusseren Verhältnisse zu | 


kennen, unter denen dieselbe auftrat; ‘ob die hier 


"angegebenen Fälle in einem Hospital oder in der 
. Privatpraxis; zu gleicher Zeit oder in ganz ver- 
schiedenen Zeitabschnitten sporadisch Ko re 


misch u.8.W. beobachtet wurden. 


4) Ueber die Zulässigkeit ‚chirurgischer Opera- | 


tionen bei chronischen Krankheiten des ute- 
rus und seiner Anhänge; von Prof. F ode re. 
“(Journal complementaire.) 

‚Der Herr V£. theilt uns hier das Resultat viel- 


| jähriger Erfahrungen mit, und spricht zunächst von 


- 


'_. 
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der Exstirpation des zterus. Auch er ist der ‚richti- 
gen und jetzt auch wohl ziemlich allgemein ange 
nommenen Meinung, .*) dals der Krebs nie;,blos ein 
_ örtliches Leiden ist, und.dafs man.sich da,-wo man 
von glücklich abgelaufenen Operationen bei _dieser 
Krankheit spricht „ gewils allemal in der Diagnose 
geirrt hat; ‚Beispiele dieser Art sind dem Vf. öfters 
vorgekommen: Durch solche :Mifsgriffe werde:nicht 
nur die Kranke unnöthiger weise beunruhigt, sondern 
es habe dies auch zu unnützen Operationen ‘geführt, 
denen man hinterher irriger Weise die Heilung zu 
geschrieben, die vielleicht durch einfache Mittel babe 
'herbeigeführt:werden können, „Ueber die Gefahr der 
Operation lälst sich der Vf.: folgendermalsen 'aus: 
„Ich kann mir recht gut denken, .dals.ein vor 
gefaliner und eingeklemmter Uterus, der seiner na 
türlichen Wärme, seiner: Sensibilität tund des ‚Au- 
theils an der: Circulation beraubt ist, zuweilen ohne 
- Nachtheil mag durch Operation entfernt worden seyn, 
indem die-Natur sich allmählig an die Lücke gewöhnt 
hat, die zwischen ‚der Blase:und dem Mastdarm ge 
blieben ist; und auf diese. Weise kann man auch 
Baudelocque’s Bemerkung gelten lassen, welcher 
‚glaubte „ dals eine hernia uteri, die ‚hart, scierhös, 


*) Eine Meinung, die ch gegen B. ee schon 1804 im 
3ten Stücke des ersten Bandes meiner Lucina Seite 403 
ausgesprochen, und in der von mir bereits im 3ten Stücke 
des IVıien Bandes beschriebenen vollkommnen Exstirpation _ 

‘ der seirhösen Gebärmutter Seite 22 bestätigt habe. 
- ‚Der Herausgeber. 
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ulcerirt oder brandigt wäre, amputirt werden könne, | 
besonders weon sie nicht grols wäre und die natür- 
lichen, Functionen darin aufgehört hätten, Ausdem- 
selben Grunde bemerkt Molinetti, mag auch die . 
Exstirpalion dieses Organs bei bejahrten Frauen. 

glücklich ablaufen, weil bei ihnen viele Gefälse ver- | 

schwunden sind und das Zumen der übrigen sich ver- 
mindert hat, Depnoch aber ist es nicht minder aus 
gemacht, dals Operationen dieser Art in den mei- 
sten Fällen unglücklich abgelaufen sind, selbst bei. 
Fällen von hernia, und wir sollten daher, bevor wir 
uns zu einem solchen Schritte entschlielsen, — die 
Krankheit sey anch, welche sie wolle, — folgende 
Umstände in Erwägung ziehen: ı) das mögliche - 
Herabfallen der Gedärme und ‘des Netzes, durch die: 
gemachte Oeffnung in der Duplicatur des Bauchfells, 
‚welche das Uterin - System mit der Blase und dem 
rectum verbindet, 2) obgleich im ‚Ailgemeinen der 
 Uierus bei Personen von vorgerückterem Alter schlaff 
ist, die Gefälse klein, die Sensibilität uud: der ‘Blut- 
umlauf verringert, so beobachtet man dennoch, dafs, , 
abgesehen von denjenigen Frauen, bei denen die Re- 
.geln länger, als gewöhnlich, Niefsen, viele auch noch 
lange Jahre nach dem Aufhören derselben an Menor- 
rhagien leiden: ein Umstand, der den grolsen Blat- . 
reichthum der Uterinalgefälse beurkundet, 3) die Ex- 
krescenzen ,„ die unter dem Namen Polypen, be- 
kannt sind, und die in der Schleimhaut der Gebär- 
mutter eingewurzelt sind, geben zu häufigen BRä- 
morrhagien. Anlals, und die Exstirpation jener Af- 
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terproducte veranlalst zuweilen unheilbare Zufälle der 
Art. Wenn wir nun grade den Blutfluls unter jenen 
Umständen so sehr zu fürchten haber,-wie vielmehr 
müssen wir fürchten bei einem Üterus, der noch in 
seiner vollen Kraft ist und den Mittelpunct eines 
hohen Grades von Vitalität bildet. — 

Im Jahre ı817 hatte ein sebr geschickter Hospital- 
Wundarzt einer grolsen Stadt eine Patientin von über 
50 Jahre aufgenommen ‚, die an einem alten vollkomm- 
nen, ganz desorganisirtenGebärmutter-Vorfalllitt, Der 
Wundarzt unterband den grolsen Stiel, hoch bis zur 
vagina hinauf und durchschnitt ihn nach zwei Stun- 
den. Die abgeschnittene Masse enthielt (seiner Mei- 
nung nach, was ich aber nicht glaube) den ganzen 
Üterus mit dem ÖOvarium und der Muttertrompete‘ 
der rechten Seite. Der blinde Sack in der vagina 
wurde durch Adhäsion geschlossen und die Frau war 
nach drei T’agen vollkommen hergestellt (?!). Durch 
diesen Erfolg dreist geworden, versuchte der Wund- 
arzt dieselbe Operation bei einer jüngern Person, 
die noch menstruirt war, und amputirte eine schmerz- 
hafte Geschwulst am Gebärmutterhalse zusammt ei« 
nem Stücke der Scheide; es erfolgte ein starker, 
‚ nicht zu hemmender Blutfluls und die Kranke starb- 
zwei Stunden nach der Operation. | 

„Diese beide Fälle allein sind hinreichend, um 
zw 'beweifen, dafs, was für Erfolg wir auch erwar- 
ten mögen, von einer Operation bei einem Gebär- 
mutter-Vorfall und bei Personen von vorgerücktem 
Alter, wir dennoch nicht dasselbe Resultat erwarten 


x 
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dürfen, wenn der Uterus carcinomatös ist ünd seine. 


natürliche Lage beibehalten hat; Jedermann muls ee vr 


wissen, dals bei krebshaften Entartungen das ergrif- 
fene Organ stark aufgetrieben ist, und dafs die ges 
. ringste: Berührung hinreichend ist, um, Blutung zu 
erzeugen; gesetzt nun also, die Krankheit wäre ört« 


lich, nicht von einem constitutionellen Leiden. ab+ 


hängig, : wovon man sich jedoch an einigen benach+ 
barten Tbeilen überzeugen kann, und sie könnte 
durch ‘eine Operation ausgerottet werden: wie wollen 
_ wir den Blutflufs hemmen und es verhüten, dafs er 


der Kranken nicht den. Tod bringe? Die Furcht vor 


diesem :Zufalle ist sicher hinreichend, um uns von 
der Operation abzuhalten, wenn auch die Möglich- 
keit vorbänden wäre, durch eine Operation der 
Krankheit ein Ziel zu setzen, Diese Möglichkeit 
- aber können wir eben nicht zugeben: wie kann wohl 
der Wundarzt eine Operation unternehmen, in sol«, 
chen Theilen, die aulser dem Bereich des Auges so» 
wohl, als der Hand liegen? Man kann dagegen ein«- 
wenden, dafs weiter nichts «erforderlich ist, als: den, 
Gebärmutter-Hals und den obern Theil der. vapina 
zu durchschneiden, Theile, die vermittelst eines 
Mutterspiegels, der Hand zugänglich sind; aber dür« 
fen wir wohl. vergessen, wenn wir auch annehmen, 
dafs der Krebs sich zuerst am Gebärmnutterhalse gas: 
zeigt hat, dals er, seiner Natur nach, das ganze 
Organ ergreift, und dafs gute Practiker es immer 
für: wesentlich gehalten haben, wenn sie wegen eines. | 
Brustkrebses operiren ‚alle Theile zu entfernen und 
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- gm cauterisiren, die pur verdächtig aussehen, — eine 
Vorsicht, die weit entfernt.ist, allemal den guten 
Erfolg zu verbürgen, Wie kann wohl der Wund- 
erzt tief eingehen in’s Innre des Uterus und seiner 


Anhänge, um alle Theile, die krankhaft sind, zu 


entfernen? Schon der Gedanke an’ alle die Um- 
stände, die bier- nothwendiger Weise eintreten müs“ 
‚ sen und an die nutzlosen Qualen, denen ‚man ‚die 
Hranke unterwirft, ist schauderhaft,” 

| Aus diesen Gründen hält nun der Vf, diese Ope- 
ration für unzulässig, und glaubt, dafs sie mit der- 
jenigen, die man wegen Brusikrebs unternimmt, 
gar keine Analogie habe, da man bei diesem alle 
Theile sehen und mit den.Händen erreichen kann, 
In Bezug auf die Milsgriffe, die man in Betreff des 
vorhandenen $cirrhus und Krebses der Gebärmutter 


gemacht hat, gibt derseibe nun 'in dem, zen 


eine‘ genaue Beschreibung beider: | 

„Beim Seirrhus, — wenn ich anders meinen 
‚eignen Erfahrungen und dem, was ich aus alten und 
neuen Schriftstellern geschöpft habe, trauen darf, — 
leidet die Kranke schon früh an häufigen Unpäfslich- 
: keiten; ihre Farbe und ihre Physiognomie verändern 
sich, einige Zeit früher, ehe man eine Veränderung 
in der Structur des Üterzs entdeckt. Der Eintritt 
der Krankheit selbst zieht sich nicht immer bis zu 


‘- der Periode der aufhörenden Menstruation. hin, son- 
dern die Kranke klagt. über imannigfache Beschwerde _ 


und Unregelmäfsigkeiten der! menses. Dazu gesellt 
sich ein ungewöhnliches Gefühl von ee in der 


_ 


u I 


Gebärmuttergegend, das durch die Auftreibang des 
Gebärmutter-Halses oder Körpers_ oder beider veran- 
lalst wird, Der Verlauf: dieser Anschoppung (engor- 
gement) ist gewöhnlich langsam, Hat sie ibren Sitz 
im Körper der Gebärmutter, so bildet sie nur eine 
kleine Geschwulst in einer der Darmbeingegenden 
oder auch wohl in beiden zugleich. Diese kaun 


man nur nach einigen Jahren durch die Bauchwan- _ 


dungen unterscheiden, oder durch die Einbringung 
des Fingers an den obern Theil der vagina und die 
Gebärmutter-Seiten. Hat die Krankheit am cervix 
uteri ihren Sitz, so entdeckt man sie früher durch. 
die Exploration; man findet dann die Muttermunds- 
. Lippen rund, uneben, nach aufsen gekehrt, und, -jn 
einem späteren Stadio, hart und ulcerir. Zu An- | 
fange klagt die Kranke wenig und nur über Span- 
nung und Schwere, und als Folge davon über ein 
‚Ziehen im Kreuz und in den Weichen, wozu eich 
eine Taubheit und häufig auch eine Anschweilung 
der untern Extremitäten gesellt, die sich bis zu den 
Schaamlefzen heraufzieht; dazu kömmt, wenn die 
Geschwulst den untern Theil des Beckens einnimmt, 
- eine Beschwerde beim Stuhlgang tind beim Harnlas- 
. sen. . Wenn nun auch die Schmerziosigkeit der. Ge- 
‚schwulst das Gemüth der Kranken noch unbesorgt 
lälst, so mufs och der geübte Praktiker bei einer 
aufmerksamen Betrachtung der Symptome schon den’ 
versteckten Feind ahnen; x) die mannigfachen Be- 
schwerden, über welche die Kranke klagt, nehmen 
zu: .sie wird bleich; ibre Gesichtszüge verwandeln 
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| sich; u. Muskeln werden schlaff, die Augen einges 


2: fallen, der Mund grols; sie ermüdet leicht und hat 


nicht Lust zu gehen, Der ganze Körper, Kopf, 
Brust und Unterleib leidet auf einmal. Die Kranke 
wird heimgesucht von Ekel, Erbrechen, Olnmach- 


‚ten, unvollkommnem Schlaf, beunrubigenden Träle 
men, Herzklopfen ‚und Klopfen in. der Herzgrube, | 


Der Kopfschmerz nimmt besonders den Hinterkopf 
und die Schläfen ein, zuweilen die Augenhöhlen, 


mit einem Gefüble, als wenn die Häute zerrissen 


oder eine Fractur der Augenhählen entstanden wäre, 
‚Abmagerung und Ulceration der Beine folgt nun und 
‘es sammelt sich Wasser in der Höhle des Darmfells 
oder. der Gebärmutter an, 2) In den beiden ersten 
Monaten der entstehenden Geschwulst sind in der 
Regel die menses unterdrückt oder vermindert: spä 
ter findet ein reichlicher und übermälsiger Abäuls 
‚statt, der mit Leucorrhoes abwechselt. Die sa 
‘reichlich entleerte Flüssigkeit ist serös, von eigen- 
thümlich 'blasser Farbe; sie färbt den Veilchensyrup 
grün, und macht auf Leinwand grolse, nicht dunkel 
gefärbte Flecken, insgemein mit einem braunen Rande, 

„Der secirrhus der Gebärmutter kann vielleicht, 


90 wie an der Brust, eine lange Zeit bestehen, ohne 


in Ulceration überzugehen; aber zuletzt wird dann 


doch der seirrhus schmerzhaft und ulcerirt; dann 


"ist es Krebs, Ein fixer, heftiger Schmerz wird 
empfunden, mit nächtlichen Exacerbätionen ; zuwei« 
len stechend, als wenn eine Nadel oder ein anderes 
nepitziges Instrument darauf wirkte: Eine brennende 


t 
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Hitze zieht sich durch das ganze Uterinsystem; häu- 
figer Drang zu Stuhl zu gehen oder den Urin zu 
lassen ; beständiger Abäufs einer stinkendeny ‚saniö- 
sen, brennenden Flüssigkeit, untermischt mit Blut- 
klumpen oder Reischichten und entarteten Stückchen; -- 
zuweilen fielst durch Zernagung der Gefälse reines 
‚Blut in beträchtlicher Menge ab, welches die Kran- 
ken irriger Weise für einen Wiedereintritt der men- 
ses halten, und wodurch sie, obgleich geschwächt, 
‘ sich so erleichtert fühlen, dals sie, wie, Sennert und 
Andere beobachtet haben, die Krankheit beendigt 
glauben und Pläne für die Zeit ihrer Genesung ma- 
chen. Nun stellt sich, was bisher noch nicht der 
Fall gewesen war, Fieber ein, unter der Form der 
hectica, und dies nimmt zu, wenn der Schmerz am 
heftigsten ist. Der Schmerz beschränkt sich nicht 
‚auf den Uterus, sondern ergreift auch die Leisten- 
und Schaamgegend, das epigastrium, die Brüste, den 
Rücken, die Schläfe und die Augäpfel: die Extremi- 
täten sind oft kalt und mit kaltem Schweils bedeckt; 
die Symptome, die, wie wir gesehen. haben, im stud. 
occulto des Krebses vorkommen,. werden nun deut. 
licher und beschwerlicher; Ucbelkeit oder fast bestän- 
diges, übel nachschmeckendes Auftsolsen benimmt fast 
alle Lust zum Essen, und das Essen selbst bekömmt 
ihnen schlecht: es entsteht Erbrechen eine: gelben, 
grünen oder dunkelfarbenen Materie; schwarze, stin- 
kende, flüssige Stühle; die Haut nimmt einen gelb- 
lichen, lividen oder bleifarbenen Anstrich an; die 
Gesichtszüge werden ganz verwandelt und verkünden 
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den Schmerz ; Puls klein, sehr Frequent, zusammen. 
‚gezogen ; trockner Husten, Gefühl von Zerren in der 
‚Brust nach den Schlüsse'beinen za und hinter dem 


Brustbein ; Zunge troeken mit erisypelatösen Rän- 
dern; ausnehmende Abmagerung. Ich habe mehrere 


‚kräftige Subjecte behandelt, die ich, wie Butter an 


der Sonne habe dabjnschwinden sehen, und die, nach- 


dem sie das Bild eines lebendigen Gerippes darboten, 


keine Erleichterung mehr vom Opium bekamen, im 


‚vollen Besitz ihrer intellectuellen Kräfte, sich selbst 


zur Last, den Geist aufgaben.” 
„Die schon aufgezählten Symptome sind hinreis . 
chend, um den Practiker zu überführen, dals er es 


‚hier mit einem der furchtbarsten und unheilbarsten 
Krankheiten zu thun hat. Dazu füge man nun noch 
‚die Resultate der Untersuchung, die man mit grolser 


Vorsicht anstellen mufs : den Muttermund findet 
man verhärtet, unregelmälsig, . mit Schrunden, $i- " 


‘© nmuositäten oder tnberkulösen Auftreibüungen; oder er 


"ist in eine formlase Masse umgewandelt, fangös, weich, 


bisweilen sich beträchtlich nach der vulva hin ver- 


‘ längernd, Die leiseste Berührung mit dem Finger 
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macht Schmerzen und veranlafst entweder: wirklichen 


Blutflufs oder den Abflufs einer Feuchtigkeit, die 
wie Weinhefen aussicht, oder auch wohl vun 
oder grau bleifarben ist.” — 

„Es ist daher einleuchtend: 1) dafs es absurd 
seyn würde, bei einem in dem beschriebenen Grade. 
erkrankten und unvernarblichen Gewebe auf eine 


‚Operation nur einiges Vertrauen zu setzen: bei einer 


Krankheit, die sich erst denn örtlich zu erkennen 
gibt, nachdem sie schon den ganzen Organismus er- 


griffen hat: vollkommen eben so absurd, als wollte 


man die Heilung der Lungenschwindsucht von einer 
kühnen aber fruchtlos unternommehen Exstirpation 
der Tuberkeln aus den Lungen. erwarten, 2) Es ist 
eben so gewils, dals wenn innere Mittel oder chirur- 
. gische Hülfe sich von Erfolg gezeigt hat, die Krank- 
heit nicht.ein Carcinom gewesen ist. Ich schlielse das 
daraus, weil ich .in neueren Schriften über den scir- 
rhus\uteri gelesen habe, dafs man den Uterus ver- 
knorpelt, kalkartig, fast verknöchert, 34 
selbst versteinert gefunden bat, was auch wahr 


seyn mag : aber alle diese Zustände haben mit dem 
eigentlichen scirrhus oder dem verborgenen Krebs 


nichts gemein. Wir müssen in ‘der That sehr geringe 
Kenntnisse besitzen und noch geringere Vorsicht und 
Menschlichkeit, wenn wir bei allen Krankheiten 
der Brüste. und der Gebärmutter unsre Patientinnen 
‚durch unsere Besorgnils beunruhigen wollten , als 


als ob jene Organe nicht auch, wie die andern, an 


einfachen Entzündnngen und ihren Folgen leiden 
könnten. Das wäre eben so, als wollten wir bei den 


‘Krankheiten. der Geschlechtstheile nur immer .die. 


‚ syphilis vor Augen haben, als ob nicht jene Theile 
vor Einführung-der amerikanischen Seuche schon an 
andern Krankheiten gelitten hätten. ' Krebshafte Af- 


 .fektionen sind bestimmt viel seltener, als man an- 
nimmt, und ich glaube, dals diejenigen, welche der _ 


entgegengesetzten Meinung #ind, "unter dieses Ha- 


.. 
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pitel die’ einfach entzündlichen Affectionen und vor- 
übergehenden Anschwellungen bringen, denen Frauen 
von weicher und schlaffer Constitution bisweilen 
unterworfen sind, so wie die, welche: in frühe- 
'ren Jahren skrophulös “gewesen sind, oder die eine 
diathesis soorbutica haben ,„ oder die an einer un- 
bekannt gebliebenen venerischen Affektion gelitten 
haben. Ich habe das Glück gehabt, einige jener Af- 
 fektionen (engorgements) zu heilen, die nicht‘frei 
von Schmerz wären, ‚bei Frauen, die noch jezt, 
, zwanzig Jahre nach der Kur, wohl sind, aber ich 
habe mir nie eingebildet, einen scirrhus oder ein 
Carcinom geheilt zu haben. So z.B. fand ich bei der 
* Frau eines Schiffscapitains, welche’ 30 Jahre alt war, 
‘einen skrophulösen habitus hatte, sich von Fischen 
nährte und selten Fleisch als, eine sehr empfindliche 
‚Auftreibung des Uterus, die mit einer profusen und 
scharfen Leusorrhoe verbunden war, welche in vier 
‘zehn Tagen verschwand, unter dem blofsen Gebrauch 
einer Abkochung der viola tricolor, wobei ich nur 
die Kranke gebratenes Fleisch essen und einen kräf- 
tigen Wein trinken liels. Dieselbe Abkochung nebst 
"Seifenpillen. (aus weisser Mandelseife und extr. li- 
quirits bestehend) und extr, vonii gebrauchte ich mit 
Nutzen bei einer Frau von 25 — 30 Jahren, wo der 
‚ . Gebärmutterhals aufgetrieben und sehr schmerzhaft 
| war. Sie brauchte überdiels. noch das Halbbad, be a 
kam vegetabilische Kost, und mufste sich einemMo- 
nat lang des Beischlafs gänzlich enthalten, * — 
Herr Fodere führt nun noch einige ähnliche 
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.Beispielean, und sagt dann am Schlufs: „Ich schlielee 
‚demnach, und wie ich glaube, mit eben so vielem . 
Grunde, als bei. einer jeden ausgemachten Sache, dals 
die partielle oder vollkommene Exstirpation des Üte- 
‚rus niemals anwendbar ist: weder, wo ein Seirrhus, 
noch. wo Carcinom, noch » WO irgend eine andere 
Krankheit vorhanden ist; in dem ersten Fälle, weil 
die Operation die Kranke nicht heilt, sondern den 
Tod beschleunigt, und im andern Falle, weil die 
Kranken durch andere Mittel und selbst durch die 
Naturkräfte geheilt werden können.“ — 
Referent hält sich überzeugt, dals die Voriiken: 
den Bemerkungen eines würdigen und erfahrnen 
Praktikerg gewils manchen aufmerksamen Leser. fin- 
den werden; da sie manche treffliche und hochwich- 
tige, echt praktische Angaben enthalten, Aber bei alle- 
dem scheint ihm denn doch der Verfasser zu weit zu _ 
geben, wenn er die Exstirpation des Üierus oder 
eines Theila desselben ganz aus der operativen Chi- 
zurgie verbannt wissen will. Refer. stimmt freilich 
dem Verfasser darin vollkommen bei, dafs bei wirk« 
lich schon ausgebrochenem Krebs der: Gebärmutter 
auch die Operation den tödtlichen, Ausgang nicht 
verhüten werde; von dieser Idee möchten auch wohl 
jetzt unsere meisten, Wundärzte zurückgekömmen 
seyn; aber Herr Foder£ geht doch wohl zu weit, 
wenn er behauptet, dals die Operation den Tod be- 
schleunigt? Wenn wir ung das ganze Schreckbild_ 
‚einer an careinoma uterö Leidenden; recht klar vor 
Augen stellen ; wenn wir nur ein einziges Mal ein 
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so unglückliches Geschöpf in ihrer jammervollen 


‘Verzweiflung gesehen haben; wenn wir dann auch 
'nur eine einzige Erfahrung für uns haben, ‚dafs die 


Operation die furchtbaren Leiden .der Kranken g« 


mindert hat, und dafs die Leiden, die wir absicht- 


lich der Patientin zufügen, gegen die unendlichen 


Qualen, von denen sie bereits gefoltert wird, nur 


geringfügig sind: sollte es, sage ich, in dieser ver- 
zweifelten Lage nicht Pfiicht seyn, auch zü dem ver 
zweifalten Mittel-der Operation zu schreiten, _WO« 


‚durch wir freilich die arme Kranke nicht retten, ihr 
‘aber doch gewils bedeutende Linderung verschaffen 


werden? — 
Sollte ferner in den, Freilich seltenen Fällen, 


‚wo man den seörrhus uteri frühzeitig genug entdeckt, 


und wo nur erst der Gebärmutterhals krankbaft 


u ergriffen ist, (Fälle, deren Existenz doch gewils kein 


Praktiker gänzlich wegläugnen kann) nicht eine 
schon frühzeitig unternommene Operation den 


im Hinterhalt lauernden und den sichern Tod brin- 
‘genden Feind gänzlich und ans dem Grunde ver- 
 nichten können ? — 1 


Referent wagt es, seine Ansichten hierüber nur 


‚als bescheidene Fragen aufzustellen, und kann den 


' lebhaften Wunsch nicht unterdrücken, dafs einige 


unserer erfabrensten VWVundärzte sich doch hierdurch 
veranlalst fühlen möchten, ihre Ansichten über die- 


. sen Gegenstand, mit Bezug auf ihre eigenen und die 


Erfahrungen anderer bewährten Chirurgen der neueren 
Zeit, öffentlich und ausführlich bekannt zu machen. — 


621°‘ — 


5) Einige Bemerkungen über das senale cornue 


"tim oder Mutterkorn. (.Zond. med. et Phys. 


Journ, Jan. 1826.) 
Als Beleg für die Wirksamkeit des Mutterkorns 
‚bei zögernden Geburten führt a Clark ‚folgende 
Fälle aus seiner Präxis an: 

'ı) Frau S-—, eine starke kräftige Person von 
38 Jahren, war schon seit einer halben Stande von 
einem gesunden Kinde entbunden worden, äls Herr 
C. zu ihr kam (8 Uhr Morgens; dritte Geburt), Die 
Nachgeburt wollte nicht folgen, Bei der Untersuchung 
zeigte sich der Unterleib hart und aufgetrieben und 
- ein zweites Kind liefs sich dunkel fühlen, Erst um 


Mitrag stellten sich‘ schwache Wehen ein, und der 
. : Kopf des Kindes wurde per paginam bemerkbar, 
Bis um 4 Uhr. Nachmittags’ war noch keine Verände- 


rung eingetreten ; alles war in guter Ordnung, und 
es bedurfte nur einiger kräftigen Wehen, um die 
‚Geburt zu ‘vollenden, Die Kreisende erhielt 'nun: 
9j Mutterkorn in Thee. Näch zwölf Minuten folgte 
eine mälsige, aber anhaltende Wehe, wodurch das 
‘Kind in’s. "kleine Becken herab befördert wurde, 
Bald darauf folgten’ mehrere, die, mit kurzer Inter- 


mission, an zwei Stunden fortdauerten, und wos. 


durch’ das zweite Kind und die beiden Nachgeburten 
glücklich bgingen. Mutter und Kinder Derangen, 
sich sehr wohl, | | 


> 


'e) F rau C-, 38 Jahre alt, (zweite Geburt), 


fing am 22. ‚October, Morgens 6 Uhr, an zu. kreisen, 


Die Blase: ‚war bereits gesprungen, um die Wasser 


{ 
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mit: pgrola Gewalt abgegangen. Der Muttermund 


war. aber noch: wenig’ geöffnet, undder Kopf stand. 


noch hoch oben im Eingang des Beckens. Die We- 
hen waren den ganzen Tag über häufig und kräftig, 
und vermehrten sich gegen dıe Nacht hin; aber den. 
noch rückte die Geburt nur langsam vor. Am fols 
genden Morgen um g. Uhr. war der Muttermund fast 
verstrichen und der Kopf bedeutend vorgerückt, &0 
dals- man eine baldige. Entbindung hoffen zu dürfen 
glaubte; . Nichts desto weniger wurden die ‚Wehen 
unwirksam ; sie waren häufig und stark, aber schmerz- 
haft, und förderten die Geburt durchaus nicht. Um 
"Mittag \ wurde der Kreisenden 9j. Mutterkorn gereicht, 
und in weniger als ı5 Minuten erfolgte eine sehr 
kräftige : Wehe, der, bald mehrere folgten, so dals 


nach anderthalb Stunden, das Kind Ben gebt 


ren.war. , 


a Frau B—, eine lelan kräftige Frau, hatıe 


schon drei Tage lang im Kreisen gelegen, als Herr 
'C— sie am $ıen Abends spät besuchte. Die: Geburts 
‚tbeile: waren gut präparirts die Wehen ‚stark und 


schmerzhaft, Man verordnete ein Klystier. Am fol« 
genden Morgen um ı0 Uhr war zwar der Motter«. 
mund, etwas weicher und mehr erweitert, ‚Aber die. 


Frau war, sehr ängstlich und es war Alles ziemlich 


beim Alten, . Sie erhielt nun 9]. gepulvertes Matter- 


korn in Thee, worauf nach zehn Minuten eine hef« 
tige, 7— 8 Minuten dauernde Wehe folgte. _ Andere 
minder kräftige folgten nun zwei Stunden hindurch! 


‚dann hörten sie wieder auf, und man gab’ der Frau 
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‚eine zweite Dosis... Es ‚erfolgten wieder Wehen, und. 
nach '2°/; Stunden konnte man das Kind mit der 
Zange entbinden. Die Mutter :war gesund; das Kind 
aber todt. Bemerkenswerth aber ist es ‚„ dafs auch 
die frühere Entbindung dieser Frau sich sehr in die 
| Länge gezogen hatte, und dals sie auch damals ein: 
todtes Kind zur Welt brachte. 

Was die Entstehung des Mutterkorna betrifft, so, 
ist es, nach den neuern Beobachtungen des Generals 
Field (zu Vermont in den vereinigten Staaten), die. 
Folge eines Insektenstichs. Es befindet sich nämlich 
in dortiger Gegend eine in den Sommermonaten, Jali, 
August und September, sehr häufg vorkommende: 
Art grölserer Fliegen (dlow-flye), welche, wahrschein- 
lich ihrer Ernährung halber, einzelne Körner anboh« 
ren und den Saft-aussaugen, und dadurch (vielleicht ° 
durch eine giftige Substanz , -den sie den Körnern. 
mittheilen) zur Entstehung jener Desorganisation 
Veranlassung geben „ die wir Matterkorn nennen. 
(Vgl. Lond, med. repository, Febr. 1826. und Silli- 
man’s Journ. of scienees, Fol. 1X. p. 559.) — 


’ 


6) Ein Beispiel von Hydatiden innerhalb des 
Bauchfells, .(Edinb, med. et surg, Journ, 
Jan. 1826. Dr. Crowther.) | 


Fräulein P—, 30 Jahre alt, bekam im Decem- 
ber ı822 Uebelkeit, Kopfweh-und Schmerzen in der 
linken Seite des Unterleibes, Fomentationen und ab-' 
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führende Salze brachten schon nach einigen Tagen 
Linderung beryor, und so blieb sie bis zum zı. März 
1823 ohne. weitere ärztliche Hülfe, Um diese Zeit 
batte sich ihr ganzes Aussehen sehr verändert; sie 
hatte ihr früheres fettes und. gesundes Ansehen gänz- 
lich verloren, ‚war bedeutend abgemagert, die Haut 
trocken und eingeschrumpft, und der Puls sehr schnell. 
Sie klagte über ein Gefühl von Schwere im Unter- 
‚leibes welcher sehr aufgetrieben wär, und: dentlich 
fluctuirte, Sie bekam diuretica und purgantia, nahm 
später den Merkur bis zur Salivation, :aber ohne Er- 
folg.. Am ı2. April, wo Herr C, sie zum ersten Male 
besuchte, fand er ihren Appetit sehr geschwächt; den 
Puls sehr schnell, Urin blafs und sparsam, den Unter 
leib gleichförmig ausgedehnt und so deutlich Auctui- 
rend, dals er einen gewöhnlichen Fall von aseites vor 
sich zu haben glaubte. Dem gemäls setzte man die 
Anwendung der diuretica bis zum 29. August ohne 


p Nutzen fort. Der Leib nahm immer mehr an Um- 
_ fange zu, und man machte daher die paracentese, in, 


der linken: Seite und’ nach ein Paar Tagen in der 
linea alba, etwas unterha!b.des Nabels, mit einem 
größsern Troikar. Die entleerte Flüssigkeit war sehr 
dick und reichlich. Aber es .blieb im ‚Ganzen beim 
„Alten, urd man wagte nicht, die Operation noch 
einmal zu wiederho!'en, sondern beschränkte eich 
blofs auf den Gebrauch von Abführmitteln und: ano- 
dynis, bis endlich die Kranke am 30, October, nach- 
dem sie in den letzten Tagen sehr leidend gewesen 
war, äusserst abgemagert starb. | 
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Sektion 12 Stunden (?) nach’dem Tode. 

* Die Venen des Unterleibs waren grols; die Haut 
sehr gespannt und etwas milsfarben. Das Troikar 
wurde mit grolser Schwierigkeit in mehrere Theile 
des Leibes eingebracht, und etwa eine halbe Gallone _ 
einer sehr dicken dunkeln Flüssigkeit entleert. Nun’ 
legte man das peritonaeum blols: die’ Wände dessel- 
ben waren an verschiedenen Stellen ı — 2°/," dick, 
durchgängig weils und aus einer fest verdlähiäten e 
Zellhaut bestehend, Sodann zeigte sich eine hetero- | 
“ gene Masse, welche Säcke von verschiedener Gestalt 
und Gröfse enthielt, rund, oval, durchsichtig, un» 
durchsichtig: einige konnten wohl zwei Quart fassen, 
‚andere nicht !/, Unze, Die durchsichtigen Säcke ent« 
hielten ein dickes, durchsichtiges, Syrupartiges, ge= 
latinöses Fluidum; die meisten eine weisse Flüssig- 
keit, wie dicker Rahm; einige der gröfseren hatten - 
sehr dicke undurchsichtige Häute; mehrere von ihnen 
waren ganz leer, und es kamen auch Flocken vön 
coagulirter Lymphe vor. Das Ganze sah aus, wie eine 
grolse Quantität’ Eiter, welcher mitten unter den Hy- 
datiden zwischen den Falten des Bauchfells schwamm, 

und sich wohl auf 6 -—— 7 Gallonen belief. Das peri= 
tonaeum zeigte übrigens nirgends Adhäsionen, ‚und 
man fand überhaupt in der Bauchhöhle nichts Abnor- | 
mes weiter, als dals die dünnen Gedärme etwas dunk- 
ler ‚gefärbt waren, und das Netz schr rdünn und kunz- E 
lich aussah. | 
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A) Geburtshülfe, 


j | 
Wien, in CarlArmbrüster’s Verlage: Mutter 
- andRKind, oder über Schwangerschaft, 
Entbindung, Wochenbette und Pflege. 
des Kindes. Von Thomas Lederer, ehe- 
 maligem Assistenten an der praktischen Schule 
der Geburtshülfe in Wien, 1826, 282 $. mit 

2 Kupfertafeln. Ä 


Der Zweck vorliegender Schrift besteht darin, 
gebildeten Frauen eine Anleitung zu geben, wie 
sie während der Schwangerschaft, der Entbindung» 
des Wochenbetts und der Säugungsperiode sich zu ver- 
_ halten haben, um sich stets auf der von der Natur 

ihnen so deutlich vorgezeichneten Bahn zu erhalten _ 
und solchergestalt jene wichtigen Zeitpunkte für sich 


 - selbst unschädlich vorübergehen zu machen, und aus 


äbren Kindern kräftige und gesunde Geschöpfe zu 
'bilden.' Dafs ein solches belehrendes Wort an der Zeit 
sey, davon überzeugten den Verfasser die vielfachen 
Mifsbräuche und Abwege; die ihm bei einer mehr 


Pi 
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jährigen Beobachtung und Er fahrung. aufstiefsen, und 
Rec. muls leider gestehen, dafs es auch bei uns zu. 
Lande nicht viel besser hergeht, dals auch bei ung 
Mifsbräuche und Verirrungen aller Art nur zu, oft jh- 
‚ren schädlichen Einfluls auf Mutter und Kind ausüben, 
als dafs wir dieser. mit Umsicht und Sachkenntnifs 
bearbeiteten Schrift nicht recht viele vers'ändige und 
gebildete Leserinnen wünschen sollten. — Rec, muls 
noch ‚darauf aufmerksam machen, dals es in der That 
nicht leicht ist, bei einer Schrift, die ursprünglich - 
für Laien ‚bestimmt ist, das rechte Maals zu halten, 
Es kömmt hier offenbar darauf an, die Mutter, für 


. die es bestimmt ist, über den natürlichen Verlauf der 


‚hier in Betracht kommenden Momente und über das 
bestmögliche und folglich ‚naturgemälseste Verfahren 
während jener Zeit ausführlich zu belehren, ohne 

ihnen jedoch so viel mitzutheilen, dals es zu schäd- 
lichem Mifsbrauch Gelegenheit geben und sie veran- 
lassen könnte, sich selbst Rath und Hülfe zu schaf- 
fen, .wo der Beistand des kunsterfahrnen und ver- 
ständigen Arztes nöthig ist, Der Verfasser hat nun 
das Verdienst, sich im Allgemeinen innerhalb der hier. 
‚nöthigen Gränzlinien erhalten und besonders diejeni- 
gen Punkte gehörig hervorgehoben und gewürdigt 
zu baben, auf die es hauptsächlich hier ankam. 


Die Schrift selbst zerfällt in zwei Hauptabschnitte: 


Die Mutter und das Kind. Der erste betrach- 
tet in drei Abtheilungen. die Schwangerschaft , die 
Entbindungund das Kindbett, nebst derSäugung, und 

zwar den natürlichen Verlauf derselben und die 2 
| Rr2 


” 
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geln des Verhaltens der Frauen während jener Perio- 
‚den. In dem zweiten Abschnitt werden zuerst die 
. Hauptmomente der Entwickelung des Kindes geschil- 
dert und sodann die naturgemälse Pflege und die 
Behandlung des Kindes in den ersten Lebensjahren. 
Dafs der Verfasser in dieser Schrift auch’ eine, kurze 
Beschreibung der bei der Geburt in Betracht kom- 
menden Organe, so wie der allmähligen Verände- 


rungen des weib!ichen Körpers während der Schwan- 


gerschaft, und endlich eine kurze Darstellung der 
während der Schwangerschaft in der Gebärmutter vor- 
gehenden Veränderungen dn dem Kinde selbst gege- 
ben hat, dürfte vielleicht Mancher tadeln ader doch 
mindestens überflüssig finden. Rec.’ scheint jedoch 
_ eine solche Beschreibung eines Theils unschädlich; 
anderntbeils erhöht dieselbe gewils das Interesse der 
Lectüre bei denjenigen, für die das Buch bestimmt 
ist, und endlich wird dasselbe durch diese und an- 
' dere, zwar nicht streng nothwendige, aber ‘doch un- 
schädliche und. belehrende Bemeskungen auch den 
Hebammen und angehenden Geburtshelfern ein recht 
brauthbarer Leitfaden für den Elementarunterricht ih- 
. rer Kunst, Einige Bemerkungen hält jedoch Rec. in 
Bezug anf letztere noch für nothwendig: ı) Was die 
_ angegebenen Zeichen der Schwangerschaft (5. 8-10.) 
“ betrifft, so ist allerdings unter den für die Mutter. 
. ‚selbst _bemerkbaren Zeichen ihrer Schwangerschaft die 
Bewegung des Kindes das hervorstechendste; aber 
Rec. muls die augehenden Geburtshelfer und Heb- 
ammen recht sehr warnen, ja nicht zu viel Gewicht 


auf die Untrüglichkeit dieses Zeichens zu legen s 
es ist vielmehr, allein dastehend, eben so trüglich, 
als alle Zeichen der Schwangerschaft ohne Aus- 
nahme, einzeln genommeh. 

2) Der Nachtheit des Kaffee’s (S. 26) scheint Rec. 
ein wenig überschätzt zu seyn. Wenigstens hat 
derselbe von dem mälsigen Genus eines nicht über- 


trieben stark bereiteten Kaffee’s'weder in- noch ausser- _ 


halb der Schwangerschaft so bedeutenden Nachtheil 
entstehen seben. Eben dadurch, dafs wir uns so sehr 
an den Genuls des Kaffee’s gewöhnt haben (mag auch 
‚diese Gewöhnung an und für sich nicht löblich 
seyn), hat er sich gleichsam unserer Natur mehr assi- 
milirt, und hört auf, jene schädlichen Nebenwirkun- 
gen zu haben, die er vielleicht bei dem an seinen 
Gebrauch nicht Gewöhnten zu Anfange zeigt. 
Endlich 5) empfiehlt der Verfasser (S. 60.) bei 
der Gebort die englische Seiten lage, als die in den 
meisten Fällen zweckmälsigste. Rec, ist dagegen der 


Meinung, dafs ein fllichtiger Blick auf die anatomi- 


sche Structur der Gebärmutter und ihrer benachbar- 
ten Organe, auf die natürliche Lage aller dieser Theile 
in der Schwangerschaft nnd auf die alimählige natür- 
liche Entwickelung des foetus bei der Geburt, wohl 
eher die Rückenlage als die natürlichste erkennen 
lassen möchte, Die Gründe, die ‘der Verf. für die 
Vorzüge der Seitenlage auführt, sind gewils unzu- 
länglich. Auch bei der Rückenlago auf einem 
zweckmäfsig eingerichteten Geburtsbette (wie z. B' 
das v. Siebold’ sche) können sich die Genitalien | 
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ungehindert entwickeln; der Damm und die Geburts- 


tbeile sind hier durch eine zweckmälsige , kunstge- 


rechte Unterstützung gewils viel mehr vor Zerreis- 
sungen geschützt und die Schamhaftigkeit der Gebä- 
renden wird gewils eben nicht mehr verletzt, wenn 


nur dem Geburtshelfer, wie es seyn sollte, ein ge 


übtes Gefühl das Auge ersetzt. 


} 


Paris, Nouvelles Demanstrations d’Aocou- 


chem ens, avec des planches, par J.P.Maygrier, 
D. WM, de la Faculte de Paris ete. 1822. fol 


‚ TReec. gesteht, dals er schon längst begierig war, ein 
Werk, das sich bereits den Beifall mehrerer compe- 
tenten Richter erworben hat, ex autopsia kennen zu 


lernen, und er stimmt nun, nachdem er dasselbe . 


selbst aufmerksam durchgesehen hat, mit Vergnügen 
denen bei, die die Anlage und die, Ausführung dessel- 


ben als etwas Schönes und Gelungenes preisen. Mö- 


gen auch jene strengen Kritiker, die gern alles zu 
tadeln geneigt sind, sich abmühen, einzelne Lücken 
und Febler hervorzusuchen : so bleibt doch. dem 
würdigen Verfasser das hohe Verdienst, eine bis Jda- 


hin in der Ausführung noch neue Idee. auf eine schöne ‚ 
und anziehende Weise verwirklicht und den Lehrern 


der Gebartsbülfe eine erwünschte Gelegenheit darge- 
boten zu haben, ibren Schülern das,- was sich nicht 
bis zur grölsten Evidenz durch Worte darthun Hälst, 
durch das klare Anschauen deutlicher zu machen. 
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Den Kupfertafeln, 56 an der Zahl, geht ein er- 
läuternder Text voran, der in mehreren Abschnitten 


uns mit dem Wissenswürdigsten aus der Geburts- 


hülfe bekannt macht, und zwar in folgender Ord- 
nung: ı) Das weibliche Becken in Bezug auf prak- 


tische Geburtshülfe betrachtet; 2) von den Geschlechts. 


theilen des Weibes, ihrem Bau, ihren Veränderungen 
in verschiedenen Lebensperioden und ihren Funktio- 
nen ; 5) von dem Foetus und der Nachgeburt,, sei- 
ner Entwickelung, Ernährung u. s. w. (dieser ganze 
Abschnitt dürfte vielleicht passender hinter dem fol- 


genden abgehandelt worden seyn), 4) Naturgeschichte | | 


der Schwangerschaft, deren Bedeutung, Eintheilung, 
Zeichen, 6) Von der Entbindung, in Bezug auf die 
Mutter und auf das Kind, Normallagen des Foetus. 
6) Von der Entbindung, in Bezug auf den Geburts- 
belfer, (De la manoeuyre), Der Verf. theilt dieselbe . 

ein in manoeuvre simple, unsere Manualhülfe; 
m. composee, Instrumentalhülfe ohne blutige 
Eingriffe, und endlich m. compliquee, operative 
Kunsthülfe im engern Sinne. Die beiden erstern 
werden nun. näher erörtert, und namentlich die ver- 
schiedenen Kindeslagen, bei denen diefs oder jenes 
Verfahren nöthig wird, dargestellt, a0 wie endlich 
dieses Letztere selbst beschrieben und anschaulich ge- 
macht wird. Die Kupfer selbst sind im Ganzen recht 
schön und genau ausgeführt; manche, wie z. B. 
Tafel 29 u. 30, welche die Exploration in aufrechter 
und liegender Stellung darstellen, scheinen uns min- 


 destens überflüssig, Die einzelnen Handgriffe bei 
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des (ganz unnöthigen) Hebels. und 
bei Anlegung der Zange weichen oft von dem, was 
bei uns in Deutschland üblich ist, ein wenig ab, Rec, 
. ist jedoch der Meinung, dafs sich in dieser Bezie- 
hung kaum Normalregeln aufstellen lassen, und wenn 
wir uns auch ‚wohl gestehen dürfen ,, dafs bei uns 
+ Deutschen die Entbindungskunst einen viel höhern 
Grad von Vollendung erreicht hat, als in Frankreich 
und ‘England, so kann die[s. doch nur von der Kunst 
im Allgemeinen gelten, von den allgemeinen Grund- 
sätzen, die unser ‚Verfahren leiten, Was das ‚Eins 


Anwendung 


. zelne betrifft, so wird und mulfs die Kunst ewig frei _ 
und ungefesselt bleiben, wenn sie anders den Namen 5 


einer Kunst mit Recht führen soll. 


E2 
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B) Frauenzimmerkrankheiten. 


Pu 


Berolini, De Seirrho et Careinomate uteri, 


adjectis tribus totius uteri exstirpationis obser-. 
vationibus, Diss, jnaug. med., auct, Ed. Ca sp 


Sa 77° de Siebold. C. Tab, aenea. 1826. 48 pag. 
De 7. 2777 Be | ir Br 


',. Der Verfasser, der sich uns schon während seiner 


Studienjahre durch eine, nicht nur von Fleils und | 


Nachdenken, sondern auch von wirklich gelehrter 


Bildung zeugende kleine Schrift rühmlichst bekannt 
gemacht hat, bewährt sich auch in dieser seiner. In- 


augnral- Dissertation , die er seinem Vater. gewidmet 
hat, als eine digna proles tanti genitoris, Denn wenn 


+, 


nu 


ee 
auch das Thema, das der Verfasser sich erwählt hat, 
von der: Art ist, dafs wir von einem. angehenden 
Praktiker eben keine neue Beiträge zur Pashologie ' 
und Therapie jener fuarchtbaren Krankheit erwarten 
durften, so gebührt doch dem Verfasser das Verdienst, 
“ das Bekannte. darüber in einer schönen, falslichen 
_ Sprache und auf eine solche Weise zusammengestellt 
zu haben, dafs es sich“beim ersten Blick erkennen 
lälst, der Verfasser habe es sich angelegen seyn lassen, 
‘uns .ein treues, nach .der Natur gezeichnetes, leben- 
diges, Bild dieser Krankheit zu geben. Diels ist ihm 
dann auch vollkommen gelungen, und diese Schrift 
- verdient mit Recht, den besseren Monographien an 
die Seite gestellt zu werden, so wie eich dieselbe 
‚durch die Belesenheit des Verfassers und die gründ- | 
liche Beurtheilung des abgehandelten Gegenstandes 
noch besonders auszeichnet. ee; 
Die‘ Bedeutsamkeit des Uterus im weiblichen 
| Organismus hervorhebend, betrachtet der Verfasser 
- zunächst das weiblicheLeben von:der physiologischen 
Seite, und.zwar in ıden drei bekannten, von der Na- 
tur selbst deutlich geschiedenen Stadien, ‚Hierauf 
‚geht. er zu dem Patbologischen über, wa natürlich 
‚diejenigen Krankheiten, die. vom Uterinsystem aus- 
‚geben, gehörig gewürdigt werden. So bahnt sich der 
Verfasser auf eine ungezwungene Weise den \Veg zu 
derjenigen Krankheit, die den Hauptgegenstand der 
Schrift ausmachen soll, Diese wird nun, nach ihren 
‚verschiedenen Stadien, deren der Verfasser drei än- 
nimmt, auf’s Genaueste beschrieben, nachdem der- 
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selbe uns zuvor auf den wesentlichen Unterschied- 
zwischen einer gewöhnlichen Verhärtung und dem 
"seirrhus, so wie auf. diejenigen Krankheiten aufmerk- 
sam gemacht hat, welche mit der hier in Rede ste- 
henden Krankheit verwechselt werden können, 
z. B. induratio uteri caleulosz, tumor inflammatorius 
uteri, steatomata, ‚polypi etc. Was die Aectiologie 
‚betrifft, zu der der Verfasser nun übergeht, so scheint 
uns derselbe auf die mechanischen Ursachen 
fast zu viel Werth zu legen. „‚In his (se. causis me 
chaniois), heilst es: saepissime dirissimi mali cau- 
sam latere, experientia docuit.‘* Dem möchten wir 
doch nicht beistimmen. Ref. hält sich überzeugt, 
dafs, wenn die mechanischen Ursachen einen so wich” 
tigen Antheil an der Pathogenie dieser Krankheit hät- 
- ten, gie gewils viel häufiger vorkommen würde. 
Dagegen wünschen wir mehr Werth auf die schäd- 
lichen Folgen des Wochenbettes, der Schwangerschaft, 
‚der Menstrualperiode gelegt zu gehen, welche durch 
eignes Verschulden der Weiber herbeigeführt wor 
den. Wir erinnern nur an die Unreinlichkeit, das 
zu frühe Aufstehen, das zu frühe Zurückgehen zu 
_ den gewohnten, oft schweren Hausarbeiten so man- 
“ cher Wöchnerinnen. Offenbar sind es wohl diese 
und ähnliche. Momente, die den. Organismus 3M 
meisten schwächen, zu Dyskrasien aller Art, so wie 
zu örtlichen Affektionen des Uterinsystems die häu 
hgste Veranlassung geben. 

Wenn der Vf. ($2ı) sagt: „Seirrhum et Careino- 
ma non semper morbum esse looalem, quem exstir- 
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patione sanare possumus, 'optime patet etc.” — #0 
müssen wir demselben zu bedenken geben, dals es 
ihm wohl schwer- fallen dürfte, uns aus der ganzen 
Geschichte der Medizin nur einen einzigen Fall an- 
zugeben, der uns genügend bewiese, dals der 
'Scirrhus und das Careinoma je ein blofs örtliches 
Leiden wären. Rec. ist nach dem, was er darüber , 
theils selbst erfahren, theiis durch die Erfahrungen 
Anderer weils, fest überzeugt (wie auch der VE. 
selbst sich an andern Orten richtig darüber ausspricht) 
dals das Carcinom allemal, selbst im ersten Entste- 
hen, ein constitutionelles Leiden ist, und leider 
"möchte wohl auch der Seirrhus, so weit er vor das. 
Forum des pract. Arztes köhmt, selbst dann, wenn 
er, noch nicht in wirkliches Careinom übergegangen 
‘ist, von dieser Annahme nicht ausgeschlossen seyn. | 
Die Behandlung betreffend, so theilt sie der 
Vf. in die therapeutische und in die chirurgische, 


Erstere ist fast allemal’ nutzlos; ein Specifisum gibt 


es dagegen nicht; und auch die Exstirpation verwirft 
der Vf. als eine, ebenfalls nicht zum Ziel führende 
Operation gänzlich, und stimmt blos für eine pallia- 
tive Behandlung. E 
Zum Beschlufs führt uns nun der Vf. einige 
sehr interessante ausführlich beschriebene. Fälle an, 
wa die exstirpatio uteri wegen der in Rede stehen- 
den Krankheit gemacht wurde; zwei davon hatte 
man in Göttingen unter Langenbeck am ı1. Ja- 
_nuar ı825 und am S August 1824 beobachtet; der 
dritte ist derjenige, bei welchem sein Vater in Berlin 


u 


am 25. Juli 1825 die Exstirpation zum zweiten Male 


‚von der Mutterscheide aus vorgenommen hatte. Alle 


aber liefen tödtlich ab, 
Ref, mufs sich auf eine gedrängte Angabe des 
wesentlichsten Inhalts derselben beschränken. 


Der erste Fall betrifft eine Frau, welche zehn 
Kinder normal geboren hatte, fast immer gesund ge- 
wesen war und erst seit drei Monaten angefangen 
hatte zu klagen, als sie von Langenbeck in die Car 


„genommen wurde. Das Uebel sprach sich bald deut- 


lich als seörrhus uteri aus, Die Exstirpation wurde 
beschlossen und vermittelst des Bauchschnitts (den 
bekanntlich Gutberlet in v. Siebolds Journal, 


29. Pag. 225 zuerst in Vorschlag brachte, aber niemals 


unternahm) zwar sehr geschickt ausgeführt, aber Pat. 
starb nach etwa 36 Stunden. 

Die Section zeigte folgendes: Das peritonaeum 
und die Därme unter sich waren mit zäher cosgu- 


. labler Lymphe bedeckt; die Därme entzündet, auf- 
. getrieben, besonders die dünnen; in der Becken- 

höhle, besonders rechts, viel coagulirtes Blut; die 
“ Harnblase gangränescirend, besonders der Blasen- 


grund, Die übrigen Organe, normal. Alles scirrhöse 
entfernt, — | 

Der zweite Fall ist der: einer Magd, die bis 
auf einige beschwerliche Entbindungen und Wochen- 
beiten gesund gewesen. war. Die Diagnose war bier 


ebenfalls nicht schwierig; Herr Hofrath Langen 


‚beck machte diesmal die Exstirpation per vaginam. 


Die Kranke starb aber auch am dritten Tage nach 
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‘ der Operation und die Section gab ähnliche Resultate, 
wie früher, Ze > 

Der dritte Fall, betrifft eine'Frau, deren 
Mutter schon an Scirrhus uteri gestorben war. Nach 
der ersten Geburt, bis zu welcher sie fast immer ge- 
sund gewesen war, (eine Zwillingsgeburt) bekam sie 
einen fortwährenden fluor albus benignus. ‚Nach der. 
zweiten Geburt bekam sie Schmerzen tief im Unter- 
leibe-und litt an Hämorrhoidal- Beschwerden. Man 
entdeckte ‚später einen prolapsus der vordern Wand 
der vagina und eine retroversio uteri, durch deren 
Beseitigung jene Beschwerden sich legten, Aber sie 
kamen immer wieder; Pat. hatte während der Zeit 
einmal abortirt und war Kurz drauf wieder schwan- 
ger geworden. Nach ihrer letzten Geburt, im J. 1824, 
nahmi das Uebel eine schlimmere Wendung, wurde 
immer heftiger und mauifestirte sich bald so deutlich 
‚als seörrhus uteri, dala die Pat, selbst ihr einziges 
Heil in der Operation suchte, Diese wurde denn 
nun auch am 25. Juli (1825) vom Herrn Geh, Rath. 
v. Siebold, nach der von demselben uns anderweitig 
‚schoh beschriebenen Methode unternommen, .(cf. Ejd, 
Beschr. einer vollkommenen Exstirpat. der scirrh.)- ‘ 
prolabirten ‚Gebärmutter, Frft. a.M, 1824 und Sie- 
bold's Journ. Bd, IV, 3 St.) Den uterus suchte der- 
selbe dadurch zu fixiren, dafs er durch die Vaginal- 
' portion eine gekrümmte biegsame Nadel mit einem 
gewichsten Faden, einbrachte, um das bei der von 
ihm zuerst unternommenen Operation erfahrne höchst 
unerwartete Ereignils des aus den Fingern. ent- 


» “ 
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 schlüpften und in die, Bauchhöhle zurückgetretenen 
uterus zu verhüten, 

Auffallend war die plötzliche Veränderung des 
ganzen Aussehens der Kranken, sobald die v«- 
gina durchschnitten war. Die Kranke starb 
am dritton Tage. Bei der Section zeigten sich be- 
sonders das peritonaeum, die dünnen Gedärme und 
das colon transdersum' sehr entzündet, Die Leber 
' war blutleer, etwas grölser, als gewöhnlich. In der 
Lunge zeigten sich an verschiedenen Stellen Tuber 
kein; die glandula thymus war grölser, als gewöhn- 
lich, die dura mater sehr venös, und die grölseren 
sinus mit Blut überfüllt. 

‚ Die zu diesem Fall gehörige Kupfertafel giebt 
. uns ein sehr anschauliches Bild des erkrankten ute- 
rus und eines Theils des Operationsverfahrens. 

Der Anbangsweise angeführte, .sehr interessan- 
ten Fall der Entbindung einer am seirrhus uteri lei- 
denden Frau führen wir hier blos an, da wir, bei 
dem unfehlbar bald eintretenden Tode der armen Pit, 
gewils bald eines ausführlichen und lehrreichen Be- 
richte von dem Herrn Geh. Rath v, Siebold, unter 
dessen ärztlicher Behandlung die Kranke u befine 
. det, uns zu erfreuen haben werden. — 


Lo 


EI 


Weimar im. Industrie-Comptoir: Beobachtun- 
‚gen über die Exstirpation krankhafter . | 
Ovarien, von John Lizars, Waundarzt. 
Mit nach der Natur colorirten Kupfertafeln, ‚Aus 
. „dem Engl, 1826. Fol. (mit 6 colorirten mans. 
| dungen). | a a 


Da unsre verehrten Leser den wesentlichsten In- 


halt der Originalschrift bereits aus der im fünften 


Bde, St. 2. dieser Zeitschrift enthaltenen Mittheilung , 
des Dr. Steinthal kennen, go beschränken-wir uns 
hier darauf, die Beschreibung der Kupfertafeln allein 
beizufügen, und diejenige Krankengeschichte,, die 
denselben zum Grunde liegt; kurz anzuführen. . 


I., 36J. alt, mittlerer Gestalt, unverheirathet, 
von bleicher Gesichisfarbe, war schon seit 6 Jahren 
krank ‚gewesen, als HerrL, sie zum ersten Male sah 
und hatte schon mehrere Curen durchgemacht, Ihr 


, 


Leib war nun so vergröfsert, dafs sie wie eine Frau 


im achten Monate der Schwangerschaft aussah, ‚Aenus- 
serlich 'liels sich etwas Fluctuation und eine grofse 
harte Geschwulst bemerken, die sich hin und her 


| bewegen liels und in: der Flüssigkeit zu ‘schwimmen Si 


schien, Das orific.'uteri lie[s sich sehr leicht errei- 


‚chen und hinter demselben fühlte man eine Gesch walst 


in dem Becken, einem Fötuskopfe ähnlich unbeweg- 
lich. ‘Durch = restum fühlte man jene noch dent- 
licher. Pat. klagte über Schmerzen in der Gegend 
der Lenden und des os sacrum und über beträchtliche 


_ Beklemmung des Athems, Pat. wünschte die Opera- 
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tion und so. entschlols sich endlich HerrL. dazu, der: 
"Anfangs blos die parasentesis machen wollte, weil 


die Geschwulat im Becken so unbeweglich war. | 

„Am Tage vor der ‚Operation erhielt Pat. eine . 
kräftige Purganz, und am folgenden, Sonntag den 
27. Febr. 1825, Nachmittags um ı Uhr, wurde die 
Operation unternommen. Nach gehöriger Vorberei- 
tung und Lagerung der Kranken wurde der äufser 


liche Einschnitt etwas links von der linea alba, durch 


die Haut und das Fett von dem Schwerdtknorpel an 
bis zur symphysis oss. pubis gemacht, dann in der 
Nähe des Nabels die Muskeln und das peritonaeum 
vorsichtig durchschnitten. Hierauf machte man eine 
kleine Oeffnung in dem letzteren und "sammelte die 


. herausflielsende Flüssigkeit auf, die an ı'/, Gallonen 
betrug. Die Wunde wurde'nun nach oben und nach 
anten hin hinlänglich erweitert, worauf die Ge 


schwulst zu Gesicht kam. Sie nshm den grölsten 
Theil der Bauchhöle ein und ähnelte dem uterus im 
achten oder neunten Monate der Schwangerschaft. 


"Man falste nun die Geschwulst, brachte sie über die 


Wunde:des Unterleibs hervor und liels sie von einem 


- Gehülfen halten, damit sie nicht durch ihr Gewicht 


' den uterus zerren mögte, Dann brachte Hr.L. sein® 
Finger um den Stiel herum, welcher das ligt. latum 


‚des uterus zu seyn schien, ech, schlaff, geund 


und etwa ı'/, Zoll lang war; indem der fundus uteri 
ungefähr ‚einen- Zoll über die crista pubis  hervor- 
ragte oder von ihr getragen wurde, Drauf wurde 
eine Ligatur von zwei gewichsten Fäden um diesen 


‘ “ 
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Stiel herumgebracht und zwischen dem fundus uteri 
und der Geschwulst zusammengezogen.. Der Stiel 
wurde zwischen der Ligatur und der Geschwulst . 
durchstochen, damit die Schlinge nicht abfallen konnte: 
endlich wurde der Stiel nahe an der Geschwulst ab- 
geschnitten, Während der Operation hatte Pat, von 
dem Ziehen der Geschwulst Schmerzen ‚in der Len- 
dengegend und -.im Kreuz. Der uberus zeigte sich 


‚ganz weich und blos ‘etwas vergrölsert. .: Das, andre 


Ovarium war fast bis zu der Grölse des. vierten 
Theila des herausgenommenen vergröfgert,. 'rechta 
verwachsen, links frei. Da der Uterus über die 
erista pelvis hervorragte und das Ovarium nicht 
durch Adhäsionen an dem Grund des Beckens befe- - 
stigt war, und man folglich hoffen konnte, dafs eg 
sich nun: in die Hönle begeben und sich dann später 
exstirpiren lassen werde, so beendigte man für jetzt 
- die Operation, Die Wunde wurde »un.Jege.artis 
. geschlossen, der Verband . und die Baks 
in’s Bette gebracht., 
Später ereignete sich weiter Dichte De 

mes, als dals am Abend ein :Blutflufs eintrat, der je- 
doch durch. ein smekmitige | Verfahren 
wurde, : | 

‘ Der letzte Bericht vom 9 Mai meldet R dal die 
‚Operirte 'reconvalescirt.?? | | 

- Auf diesen ‚Fall: beziehen sich nun die fünf Kap- 
fertafeln. Die erste zeigt die geöffnete Bauchhöhle 
und in: dergelben die krankhafıe Geschwulst,- die Ge- ' 
därme und den Uterusin der Lage, wie man sie fand, 
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Die z weite , gibt eine Seiten - Ansicht von der 
7. 


Geschwulst in natürlicher Gröfse. 
‚ Die dritte zeigt den Grund der Geschwulst und 


ist gleichsam eine schräge Ansicht derselben, um die 


Anheftung des Stiels zu zeigen. 
' Die vierte zeigt einen Abschnitt der Geschwulst 
und ihre Structur. | i : 
- Die fünfte gewährt eine Ansicht von der äus- 
sern Oberfläche des Unterleibes, nach der Heilung 
der Wunde.’ Man sieht die ‘Narbe des Einschnitts 
‘und’ der Hüfte und die Ligatur hängt noch heraus. - 





0 Deutsche Zeitschriften, 


Rust’s Magazin, Bd, xx. Heftı. 1825, 1) Ueber 
‚krampfhaften Croup und Asthma Mil. 
'lari von Dr. Stiebel. 2) Schilderung ei- 
nes Falles von Asthma Millari, vom 
Reg. Arzte und Prof. Dr: Eck. 


Diese beiden anziehenden Mittheilungen, diei inih- 
rer Zusammenstellung ein ‚doppeltes Interesse gewin« 
nen, scheinen Ref. hier um so eher eine ausfübrli- 


‚ chere Erwähnung zu verdienen, als die darin be 
schriebenen Krankheitsformen , der Croup. und. das 


Asthma Millari schon zu sehr vielen gelehrten und 
ungelehrten Streitigkeiten der Schriftsteller und zu 
manchen Milsgriffen und Irrthümern der ‚Praktiker 
Anlals gegeben haben, 





- 


RB 
“ Herr Dr, S;, den Ref. als einen genialen und 


denkenden Arzt schätzen gelernt Rat, gibf uns zu- 
erst eine kurze aber gediegene historische Uebersicht 


der Nosologie des Asthma Millari, und theilt uns 


sodann einen sehr interessanten Fall eines von ibm 
sogenannten „krampfhaften Croups” mit: Ein Knabe 
von 9 Monäten,: dessen dreijähriger Bruder ‚Tags zu« 
vor einen deutlichen Croupanfall gehabt hatte, wurde 
am 4. December (1824) Abends.a2ı Uhr plötzlichkrank, 
Das Kind. war früher immer gesund gewesen, ‚hatte. 
schon mehrere Zähne ohne Beschwerden bekommen 
und war wohlgenährt. Herr Dr. $, fand dasselbe in 
grolser Beklemmung auf dem Schoolse der Amme 
liegend, mit völliger Crouprespiration, den Kehl 
kopf stark in die Höhe, diesen und die Luftröhre 
platt und zurückgezogen. Die Berührung. derselben 
konnte das Kind; ziemlich ‚gut vertragen, Der Athem 
war pfeifend» fein, schneidend hoch, das Gesicht auf- 
getrieben, blasser als gewöhnlich, der Puls schnel! 


‚unordentlich. Die Krankheit wurde um so leichter 
_ für einen catarrhalen entzündlichen Croup gehalten, da 


der dreijäbrige Bruder erst‘ Tages zuvor in, dieselbe 
Krankheit verfallen war, die sich bereits durch den 
Auswurf entschied, und da dieses Kind denselben 
äufseren Einflüssen ausgesetzt war. Es erhielt da- 


‘her 2 Blutegel und ein: Emet, aus Tart. stibiat, Das 


Ausgebrochene war aber dünn und wässerig, „Das 
Kind war jedoch am andern Morgen wohl, nur auf 
fallend angegriffen, sehr. blals und. fast beständig 


‚ schlummernd.. Am Mittag wär es noch, munterer 


Ss 2 
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nd auch in der folgenden Nacht erfolgte kein An- 
fall, doch war das Kind ‚zuweilen unruhig, seufzte 
tief im Schlafe, "griff zuweilen nach dem linken 
Auge, und liefs oft: die Brust wieder fahren, Am 6, 
Nachmittags wurde ‘dem. Herrn Dr, $. bei seinem 
Besache berichtet, dafs das Kind Zuweilen einen An- 
satz’ zu dem feinen Croupton gehabt habe; da aber 
dasselbe’hustete, weinte, laut schrie, ohne etwas der 
Art merken zu lassen, ‚so mufste jener mit Recht 
die Aussagen der Mutter: und Amme für: eine Folge 
_ ihrer Aengstlichkeit ‚halten, bis endlich nach einer 
4), Stunde sich in seiner Gegenwart ein deutlicher 
Anfall plötzlich einstellte:' :Es wurde ‚Merkurialsalbe 
in den Hals gerieben, Abends war das Kind unru- 
higer, schlief fast beständig, sah leidend aus, rieb 
das linke Auge anhaltend und bekam um ıı Uhr, 
wieder einen sehr heftigen Anfall unter den früher 
"angegebnen Symptomen, nur mit noch feinerem und 
hellerem Croupton. Das Kind bekam abermals ein 
emet. and ein Vesicator und nach entfernter Epider- 
'mis'eine Merkurialsalbe auf der wunden Stelle. Das 
“Ausgeleerte war wieder dünn und wässrig, Am fol 
genden Morgen war das Kind in hohem Grade er- 
'schöpft, unter Symptomen, die einen hydrocephalus 
fürchten lielsen, Herr Geh, Rath'Wenzel wurde con 
sultirt, und Calomel in kleinen Dosen mit gröfseren 
‘Gaben Campher verordnet. Das Kind. brach die 
Mittäl’ Aus, und bekam nun alle halbe Stunde zwei 
. Tropfen Lig. ammon:. anisat. In der ‚folgenden Nacht 
war es unruhig; und liefs mehrmals in kurzen Ab- 
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eätzen den pfeifenden Ton hören, wobei es sich 
ängstlich bewegte. Am $ten Morgens war es mun- 
terer, hatte aber keine Oeffnung gehabt und liefs 


wenig: Urin. Abends ward es unrubig, sah aus, ale, 


0b Convulsionen bevorständen : dabei war der Puls. 
“ruhig. Um Mitternacht hatte sich abermals ein sehr 
heftiger Anfall eingestellt; der- Ton des Athmens 
| hatte die unleidlichste Höhe, die schärfste Feinheit 
‚erreicht; der Kehlkopf stand so hoch, dafs der Un- 
terkiefer wie ausgehöhlt erschien; die Gesichtsmus. 
keln zuckten; die kalten Extremitäten waren in den 
fürchterlichsten Convulsionen. Herr Dr.S. zweifelte 
nun. nicht länger an der krampfhaften Natur des Ue- 
_ bels, liels Senfteige auf die Fülse legen und alle !/, 
Stunden grj. echtes sibirisches Castoreum geben. 
Schon nach der ersten Gabe liels der Krampf etwas 
nach und um 6 Uhr Morgens, nachdem der kleine 
‘ Patient ıı Gran genommen, war er frei, nur sehr 
ängegriffen. Das Kind. erhielt nun abwechselnd gr. ß 
 Chinin. sulphur,. u. Castoreum. Abends zwischen 
9—ı0 Uhr trat ein gelinderer Anfall ein, der schon 
nach der dritten Gabe Castoreum unter reichlichem 
_ Schweifs nachliels.. Seitdem kehrte der Krampf nicht 
wieder, und das Kind erholte sich bald. 

Herr Dr. S. läfst nun dieser Krankenrgeschichte 
einige Bemerkungen folgen, aus denen Ref. nur das 
herausheben will, was auf die Diagnose des soge- 
nannten krampfhaften Croup und des Asthma Millari 
‚ Bezug hat. „Der krampfhafte Group’, sagt Hr. Dr. 
5,, „wird im ersten ‚Anfall schwer von dem eut« 


x 
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zündlich -cätarrhalischen zu unterscheiden seyn. Der 
rasche Eintritt macht aufmerksam, Später geben 
wohl das eigenthümliche oben beschriebene Aussehen; 
das sich von einem suffokatorischen Blauwerden wohl 
unterscheidet, so wie die Periodizität, wiederkehren- 
. tendes Fieber. mit Frost, ‚vielleicht ‚das beständige 
Greifen nach Kopf und Auge, Puls, Harn, Mangel 
‚aller Sputa— zusammen die Hauptzeichen ab, 4sth 
ma Millari und krampfhafter Croup verhalten sich zu 
einander, wie Pneumonie zur reinen Laryngitis, wie 
Brönchienblennorrhöe zum Croup. Gemeinsam sind 
"beiden Krankheiten die Symptome, .die ihnen als 
- Nervenkrankheiten zukommen. ‘Beim krampfhaften 
Croup gründen sich die Erscheinungen auf Zusam« 
' menschnürung des larynx. und der £trachea; beim 
Asthma Millari auf Lungenkrampf, Dyspnös; bei 
jenem werden die Umgebungen des Kindes durch ei* 
"nen eignen krähenden, Ton aufgeweckt; dabei 
bleibt es meist liegen, sich nur unruhig im Bette 
umherwälzend. Beim Asthma lälst sich plötzlich ein 
anhaltendes Krächzen vernehmen, wie wenn j® 
mand mit Mühe und zenesmus sich des Darmkothes 
entleeren will: sie finden denn das Kind aufrecht sie 
tzen, die Bauchmuskeln in starker Bewegung. Eu 
waniger Husten kömmt tief aus der Brust, Eine 
Theilnahme des’ Zarynx findet Anfangs nie Statt, Im, 
letzten stad. bilden sich allerdings zuweilen croup* 
ähnliche Töne, doch ist auch hier die Art des Schwer 
athmens verschieden.‘ _ 

Als Zugabe zu diesem Aufsatze liefert nun Hert 


- 


zunächst mittheilen wollen. Das hier in Rede ste- 
hende Kind, männlichen Geschlechts, war am Sylvester- 
‚tage 1823 geboren und bis gegen Ende Augusts (1823) 
' immer gesund gewesen, hatte jedoch ein blasses Aus- 
sehen und eine zarte Constitution. Acht Monate alt, 


ward esentwöhnt, und verfiel in eine Anfangs Beber- 


hafte Cholera, die zwei Monate andauerte und es 
auf’s Höchste erschöpfte und ausmergzelte, Durch 


‘ sorgfältige Behandlung und Pflege wurde es jedoch so 


vollkommen hergestellt, dals es stärker und fetter, 


als zuvor, ward, und im Jan. (1825) die ersten vier 


Zähne-ohne Beschwerden bekam. Im Februar wurde 
das sonst heitere und fromme Kind auf einmal 'schr 
empfindlich und reizbar, Als ferneres Prodrom der 
nachherigen Krankheit zeigte sich ein etwa ı4 Tage 
vorher, zuweilen im Schlafe, besonders des Nachts, 
bemerktes, immer nur aügenblickliches Pfeifen beim 
Athmen, wodurch jedoch das Kind nicht im Schlafe 
gestört wurde. Uebrigens war es ganz wohl. Am 
22. Febr. Morgens 10 Uhr, (so erzählte die Mutter) 
_ bekam das Kind mitten im Spielen, als die Amme 
es eben von Jer Erde emporheben wollte, einen hef- 


tigen Anfall: ‚das Gesicht ward ganz dunkelblau, die 


Augen starr und verdreht, der ganze Leib zusammen- 
gezogen, Athem und Herzschlag uümerklich; diels 
dauerte wohl ı0 Minuten. Nach einem Lavement 


habe das Kind unter Abgang eines ziemlich consi- . 


stenten Stuhlgangs zu röcheln angefangen, mit jedem 


= 


Prof. Eck die Schilderung eines Asthma Millari , 
das er bei seinem eignen Kinde erlebte, die wir hier 


a 


Anfangs nur unvollkommenen” Athemzuge das B'aue 
‘des Gesichts abgenommen ; darauf sey ein Weinen 
und Jammern, rasches Athmen und Gähnen einge- 
treten; das Kind habe gierig getrunken und sey dann. 
‘ höchst erschöpft eingeschlafen. So fand es nun der 
. Vater selbst um 4 Uhr Nachmittags: der Athem war 
zuweilen tief, Gegen Abend war das Kind vollkom- 
men munter. Am 23sten gegen 4 Uhr Nachmittags» 
“ nachdem- das Kind eben ganz munter gewesen war, 


stellte sich ein- zweiter, nur ‘nicht so heftiger und. 


schneller vorübergehender Krampf ein; Gesicht blau, 
von den Augen nur das Weisse zu sehen, Unterleib 
und selbst der Schwerdtknorpel tief eingezogen ;. Ex- 
tremitäten kalt und steif, Daumen nicht eingeschla- 
gen, der übrige Körper warm, obne Athem und Puls. 
Schaum vor dem Munde. Der Verlauf und Ausgang 
war derselbe, wie gestern, nur kürzer. Das Hind 
schlief ein, erwachte ganz munter und blieb es auch 
in den folgenden Tagen. Am 2östen Abends halb 
77 Uhr erfolgte ganz eben so pain ein dritter An« 
fall, fast eben so heftig, als der”erste, von epilepti- 
schen Convulsionen des ganzen Körpers gefolgt, ®O 
dafs das Kind länger unruhig blieb und erst nach 
einigen Stunden -einschlief. Es erhielt nun zunächst 
ein Emet. am folgenden Tage. um 7. Uhr Morgens 
‚(es hatte bis 5 Uhr ruhig geschlafen, und es konnte 
daher nur ein Vesikator auf der Brust applicirt wel“ 
den), dann zweimal täglich ein Asafoet. Klystier und 
alle drei Stunden ein Moschuspulver von gr. j« Der, 
olgende Tage blieb frei. In der Nacht nur daun 


r’ 
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und wann pfeifender Ton beim Athmen, und zu- _ 
weilen, wenn es nicht gleich zu trinken bekam, 
drohender Anfall, aber kein wirklicher Ausbruch 
‘desselben. Am ı:März wurde ein Empl. aromatiso. 
opiat. auf die Herzgrube gelegt. Schon. Tags zuvor 
hatte sich ein Schleimausfluls aus der Nase eingestellt 
(nach Millar ein günstiges Zeichen), . der nun in 
 mälsigem Grade vierzehn Tage anhielt: . Die Mittel. - 
wurden den Umständen rach bald in verminderter 
bald wieder in gesteigerter Gabe gereicht, und 80 
dauerte die freie Zeit volle vierzehn Tage, Am | 
12. März nach 5 Uhr Nachmittags wird das Kind,. 
‚aus dem Schlafe erwacht und anscheinend munter, 
von der Wärterin in ein Zimmer gebracht, wo eine: 
kleine- Mittagsgesellschäft versammelt ist, Es wird 
über die Lichter und fremden Gestalten ‚stutzig; eine- 
Dame will es zu sich auf den Schools nehmen; es: 
sträubt sich und — ein hefiiger Anfall ist die Folge, 
dem zweiten ähnlich, von Convulsionen begleitet, 
Am ıöten' zeigten sich. um halb ı0 Uhr und 3 Uhr 
Nachmittags zwei sehr schwache Anfälle;- in der 

Nacht und am folgenden Tage mehrmals Ansätze da« 

zu. Es werden passende Mittel krampfstillender und 
belebender Art angewandt; der 14te geht glücklich vor- 

über. Am ıdten (2ıster Tag der Krankheit), ist dasKind 
. munterer als je; ilst, trinkt, schläft ruhig, spielt eben 
‘ freundlich mit dem Vater (Nachmittags) als sich ein 

: plötzlicher, ohne alle Veranlassung eintretender zwei- 

maliger singultus mit heftiigem Zusammenziehen des 

Unterleibes und einem polternden Schalle im Unter» 
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leibe einstellt, wobei jedoch das Kind ganz munter 


bleibt. Nur zu bald bestätigte sich jedoch die Besorg-. 


nils des bekümmerten Vaters. : Um 6 Uhr hatte er 
es eben der Wärterin ganz munter übergeben ; im 
nächsten Augenblicke fand er es — :todt in den Ar- 
men derselben. Ohne alle krampfbaften Erscheinun- 
gen, bei unveränderten Gesichtszügen, die auch bis 
zur Beerdigung sich erhielten, hatte ein Nervenschlag 
das. Leben dieses armen Kleinen plötzlich geendet. 
Schon am ersten Abende zeigten sich blaue Flecken 
am Rückgratbe und an andern Theilen ; die Fonta- 
nellen grols und tief eingesunken. 

Die Sektion zeigte bis auf eine sehr grofae glan- 
dula thymus, wodurch die Lungen etwas zurück- 


i gedrängt waren — gar nichts. Der ‚rechte Ventrikel 


des Herzens wär auffallend welk und collabirt; 
der linke normal, im Florabentel: etwas Weniges 
wässerichter Feuchtigkeit. 

Nervöse Constitution, Witterungseinflüsse und 
Lokalverhältnisse scheinen auch hier die wichtigsten 
ätiologischen Momente gewesen zu seyn; feuchte 


Wobnung, schnell wechselnder Baroıneterstand, feuchte: 


und kalte Tage sind bei dieser Krankheit wohl be- 
sonders von Bedeutung, und waren es auch in die 
sem Falle. Die andern von Millar als wichtig be- 


zeichneten ätiologischen Momente: “ veränderte Diät 


nach der Entwöhnung und veränderter Kreislauf nach 


völliger Schliefsung des foramen ovale, sind aller- 
‘ dings nicht unerheblich in dieser Krankheit, doch. 
bleibt es unentschieden, welchen Antheil sie in dem 


in Rede stehenden Falle hatten, da die Eutwöhnung 


- 1. 


des Kindes echon längere Zeit vorausgegangen war, 


"und die ‚Untersuchung : des foramen ovale bei der 


Sektion versäumt wurde, Sehr wiünschenswerth ist ug d 
gewils in allen ähnlichen Fällen eine.genaue Unter- 
suchung des Gehirns, welches, als Centralpunkt des. 


Nervensystems, gawils nicht ohne wichtigen Antheil 


bei. dieser Krankheit ist. Herr Prof. Eck glaubt in, 
diesem Falle auch dem Zahnreiz eifien ‚wichtigen 


E pathogenetischen Antheil zuschreiben zu müssen; Dals 


sehr oft psychische Affekte den eigentlichen Paroxys« 


_ mus erwecken, zeigt sich auch hier ganz deutlich, 


. : Als pathognomonische Zeichen geben sich auch 


j hier zu 'erkennen : der 'charakteristische plötzliche ig 


\ 


Anfall des Schwerathmens, die nachherige Erschöpfungs 


‚die Periodizität, die Intermissionen des ‚Uebels, und 
‘ die Krankheit gab sich demnach ‚deutlich als aschma 


- 


acutum periodieum (Millari) zu erkennen, und war 


weder mit der angina membranacea der Kinder, noch 


mit-dem krampfhaften Croup des Hın, Dr. 5. 


zu verwechseln, Diesen letzteren betreffend, 
"80 muls Ref. dem Hın. Prof. Eck darin beistimmen, 
 dals ihm ebenfalls die Annahme eines rein catarrha- 
_ lischen Croups bedenklich scheint, Sobald die Krank- 


heit den Namen Croup verdient, dürfte siedoch wohl _ 
kaum von allen entzündlichen -Beimischungen frei 
seyn; so lange man nämlich, den Begriffen der Schule 
gemäls, mit dem Namen Croup, den einer exsuda- , 
tiven Entzündung verbindet. — Die Benennung 
„krampfhafter Croup‘® müchte wohl aus eben dem 


. 
“ . / 
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"Grunde der nosologisch richtigeren Bezeichriung die 
ser Krankheit mit dem Namen Asthma acutum perio- 


dioum tracheale (laryngeum) und ‚des asthma Millari 
mit asthma acutum periodicum pulmonale nachstehen, 


3) Abgang von Haaren. durch die Bauch. 
| . decken. | 

Eine Arbeitsfrau von 30 Jahren, die schon zwei - 
"Kinder: glücklich geboren hatte, verliert ihre Men 
struation, und bemerkt bald darauf, etwa zwei Zoll 
unter dem Nabel rechts, neben der linea alba, eine 
schmerzhafte umschriebene Geschwulst, die binnen 
drei Monaten die Gröfse eines Kindeskopfs erreicht, 


= und dann im Wachsthum stehen bleibt, Von’ nun 


. ‚stellen eich die, gewöhnlichen Zeichen der Schwanger« 
schaft ein; jene Geschwulst wird nach und nach bis 
zum Nabel hinanfgetrieben und bildet da eine stumpfe 
Erhabenheit. Zwölf Monate nach dem Aufhören des 
Monatsflüsses erfolgt die normale Entbindung von 
einem gesunden, wohlgebildeten, vollkommen aus- 
getragenen Kinde, das jedoch nach ein Paar Tagen 
stirbt. Nachdem die Lochien nun zu flielsen auf- 
hören, wird die. Geschwulst wieder :gröfser‘ und 
‚schmerzhafter., Dennoch schreitet die Patientin erst 
. mach einem qualvollen Vierteljahr. zur ärztlicher Hülfe, 
ı Der Kreisphysicus, Dr, Köhler in Elbing, findet 

die Kranke sehr abgemagert und hektisch, ohne Schlaf, 
nur, auf der rechten Seite liegend, eine Linderung 
habend. Der Nabel bildete den Mittelpunkt der har- 
ten > Bu der Berührung schmerzhaften Geschwulkt, 
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Unterhalb derselben entsteht nun eine Auctuirende ü 
‘ Stelle von der Gröfse eines Thalers. — Es wird eine 

passende äussere und- innere Behandlung instituirt; | 
nach drei Tagen bricht die Geschwulst auf, und er= 
gielst eine ausserordentliche Menge weifsgelblichen s 
dünnen, stinkenden Eiters, Zu gleicher Zeit erfolgt | 
Eiterabgang durch den Mastdarm, die Geschwnlst 
fällt zusammen und verliert ihre Härte, Durch pas- 
sende Lagerung und Behandlung der Patientin hört 
nun der Eiterabgang per anum auf und vermehrt sich 
in der äusseren Wunde, begleitet von dem Abgange 
feiner Haare. "Nach Erweiterung der Wunde ent«- 


deckt man in ‘der Höhle einzelne, in Eiter schwim- u 


mende, weiche Gegenstände ‚ die sich bei der Unter- 
suchung als zusammengehilzte Haare von :/,—2Zoll 
Länge zu erkennen geben. Dergleichen Haarbündel | 

werden nach und nach vierzehn bervorgeholt., — 
Trötz der sorgsamsten "Behandlung unterlag jedoch 
die sehr erschöpfte Kranke nach einiger Zeit, 
... „Bei der Sektion fand man einen regelwidrigen. | 
Sack, der mit dem rechten ovario zusammenhing, 
“und mit einer Fortsetzung desjenigen- Theils der 
Bauchhaut überzogen war „ welcher dieg Organ be+- 
kleidet. Die innere Fläche des Sacks war uneben,. 
' zauh, mit Eiter bedeckt; die äussere hing vorn und | 
rechts mit den Bauchwandußgen, hinten mit dem color 
öransversum fest zusammen, Oben war er mit dem 
ligt. teres hepatis verbunden, links frei und glatt, 
‚Alle andere Baucheingeweide waren normal, 





A) Seltne Verblutung eines neugebornen 
Kinded | 


 " Das in Rede stehende Kind schwächlicher Eltern 


wurde mit einer starken Kopfgeschwulet geboren, 
ale das kleine. Mädchen fünf Tage alt war, entstan- 
den, statt, der ‘jetzt geschwundenen Kopfge« 


schwulst in den Nasenlöchern und an den Fulszeben . 


kleine, eine blutige Jauche von sich gebende, Ge- 


"schwürchen. Am, neunten Tage entstand aus dem 


vollkommen geheilten Nabel, so wie aus jenen Stel« 
len, eine heftige Blutung, | wobei das Biut Anfangs 
roth aussab, am Abend aber dem Blutwasser äbnlich 
"wurde. Alle Kunsthülfe blieb ohne Erfolg; das Kind 


wurde leichenblafs und starb gegen die Nacht bin, 


‚Die Section wurde leider nicht gestattet, 


5) Entbindung ohne Bewulstseyn der Ge 
‘bärenden. | 


- Eine primipara, 207. alt, von ‚klomer 'Statur, 
mulste im siebenten Monate wegen Congestionen zum 
Kopfe zur Ader lassen. 24 Stunden vor der Entbin 


dung wurde der Frau, "die lange beim Feuerheerd 
beschäftigt gewesen war, plötzlich unwohl und sie 


bekam starkes Erbrechen. (Potio Riveri, Kliystier.) 


In der Nacht erwachte die Frau» nach dreistündigem 
Schlaf unter Phantasiren und den heftigsten krampf- 


haften Bewegungen; Deglutition behindert. (18 Blat- 


egel am Kopf, Vesicatorien.} Man: mulste zu eiskal- 


ten Umschlägen schreiten, worauf etwas Ruhe ein- 


— Pe el m neun 


— 655 — 

trat. Es stellten sich Wehen ein; die Geburt eines 
kleinen lebenden Mädchens erfolgte binnen /, Stunde; \ 

die Nachgeburt, wurde unter convulsivischen Bewe- 
gungen des ganzen Körpers von selbst ausgestofsen 
und es erfolgte eine starke Metrorrhagie. 56Stunden. 
nach dem Anfange der Krankheit kam die Wöchne- 
rinn wieder zu sich, erstaunt, als man ‚ihr 
| das Vorgefallene erzählte, von welchem 
allen sie nichts wulste, 


DE Schwere Geburt wegen Baachwinie: 
sucht des foesus, sa 


Eine robuste, normal gebaute Bäuerinn von 36 
J., welche schon sechsmal, zwar etwas schwer, doch 
‚ohne ärztliche -Hülfe geboren . hatte, bekam eines. 
“Abends kräftige Wehen. - Die Hebamme fand den 
Muttermund schon in Tbalergröfse erweitert und: ver- 
strichen. Gegen Mitternacht war die Blase gesprun- 
gen, aber nur wenig Wasser entleert. Andern Mor- 
gens 5 Uhr war der Kopf durchgebrochen ‚„. aber der 
Rumipf wollte nicht nachfolgen.. Durch rohe: Mani- 
pulation eines hinzugerufenen alten Weibes. warde 
derKopf und ein Arm abgerissen, an denen der bald 
'hinzugerufene Arzt anfangende Fäulnils entdeckte. 
Derselbe fand den Unterleib gespannt und ungewöhn- 
lich ausgedehnt, und überzeugte sich bald, dafs der 
Unterleib ‘des Kindes fast den ganzen Üterus aus- 
füllte, Die Umstände erforderten die Wendung und 
‘ die Perforation der linken Inguinalgegend .des foetus, 
worauf über anderthalb Kannen einer hellen, geruch- 
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| losen Flüssigkeit sich entleerten und der sehr verweste 
 foetus leicht und ohne Kunsthülfe zur Weit befür- 


dert wurde, {Die Leber des Kindes zeigte sich sehr 
'welk und klein; alle Eingeweide sch}aff, die Bauch-- 


wandungen dünn und sehr ausgedehnt. 'Das perito- 
'naeum war auf der linken Seitein Gestalt eines Bruch- 
sacks durch den Bauchring getreten und hier war die 
“ mit‘ dem Perforatorium "duürchstochne Geschwaulst, 


Die Nachgeburt erfolgte ba:d "und das’ Wochenbette- 


verlief normal, 
Rust'’s Magazin, -Band.2o, Zweites Heft, 
1) Entbindung einer Frau durch. .den 
RBaiserschnitt, v.Reg.Arzte Dr, Seidler 
Eine gesunde, 4°/, Fuls grolse, .nie besormlers 
krank gewesene Frau, wurde zum ersten‘, Male 
schwanger und verspürte arı normalen Ende der 
Schwangerschaft am 2; Nov.: 1823 die ersten Wehen. 
‘Der Muttermund war verstrichen,, ‚die: Wehen waren 
"häufig, aber schmerzhaft. und unwirksam, Jener er- 
-weiterte' sirh zwar etwas, aber die. Geburt ‚wollte 
nicht vorrücken; In: der’ Nacht vom. 5 — 6,, wurde 
Herr‘ Dr. Hartmann, in der folgenden Herr. Dr. Braun 
und am 7. auch noch die: Herren Dr. Oelze. u, Seid- 
ler zur Berathung gezogen, :: Der Zustand war fol- 
gender: „Pat, seit 6 Tagen Fast ohne: Schlaf, ‚unter 
fast anunterbrochenen Wehen, folglich sebr erschöpft, 
'Die Blase- seit 35 Stunden. gesprungen, die \WVässer 
| ‚gänzlich abgelaufen ; Muttermund höch rechta stehend 
im Eingange des kleinen Beckens, : vollkommen, er- 


\ 


" 


} 
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, „weitert, der Kopf eingekeilt,..gröfstentheils über der 
symphysis 0ss, pubis liegend; das ‚Becken nach vorn 
geneigt, das Rückgrat in der. Gegend des promontor. 
eingebogen und .das letztere, bei .’der Untersuchung 
nicht zu erreichen. Kindesbewegung verspürte die ' 
| Kreisende. ‚Bei der Untersuchung -mit ‘der ganzen. 
Hand, welche die Wöchnerinn früher nicht gestatten 
‚wollte (?!) fand man die conjugata nur 2'/, Zoll 
lang. Der Kaiserschnitt war folglich unter diesen 
Umständen indicirt und wurde, mit Bewilligung der‘ | 
zu Operirenden beschlossen und nach gehöriger Vor«  - 
bereitung vom Herrn Dr, Seidler ausgeführt. Der 
Schnitt wurde ı'/, Zoll unter dem Nabel in.der lines. 
alba angefangen, und endigte ı'), Zoll über. der. 
Schaambeinfuge, und betrug in den äulseren Bedek- 
“kungen 6,. in. der ‚Gebärmutter 5 Zolle. Alıs der 
| Gebärmutter drang gleich, nach Eröffnung derselben, : | 
der rechte Ellenbogen und. Vorderarm des Kindes 
und mit diesem etwas Jig. amnii und meconium. her- 
vor. Der Kopf desselben war im Deventerschen. % 
Durchmesser, mit dem Gesicht - nach hinten und, 
rechts, dem Hinterhaupte nach.vorn und: links. ein- 
gekeilt. Die placenta hing hinten. und etwas“rechts: 
fest mit dem uterus zusammen‘ und mulste behutsam: F 
abgelöset werden, Der Biutverlust war nicht bedeu«=°’ 
| tend, und als der uterks sich-contrabirte, drang nür- 
das Netz vor, das jedoch zurückgebalten wurde; Die: 
ganze Operation dauerte mit Einschlufs des Verbandes: 
20 Minuten, Das Kind, männlichen Geschlechts, 
“hatte eine bedeutende Kopfgeschwulst, war scheintod 
| Srasorns Journal, pr. Bd, IR An Te 


“ 
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und wurde erst nach einer viertelstündlichen Bemü- 
hung in’s Leben zurückgebracht. Es wog 9 Pfund, 
Die Behandlung der Wöchnerinn war im Allgemei- 
nen antiphlogistisch. - Eine halbe Stunde nach der 


2. Operation stellte sich Neigung zu Obnmachten ein. 


Gesicht blafs, Puls klein, 110 Schläge. — Kleine 
Portionen Wein, nach 2 Stunden Belsrüng. Abends 
mehrmaliges Aufstofsen , Puls 105. Am andern Mor- 
gen waren die Umstände erwünscht; Pat. hatte einige 
Stunden geschlafen. Gegen Abend hörte der bisbe 
rige Ausfluls aus der Scheide auf, der Unterleib wurde 
ausgedehnt, etwas schmerzhaft; “der Puls, der schon 
auf 95 gesunken war, wieder frequenter, der Durst 
hatte zugenommen. Stuhl- und Urinentleerung war 
‚noch nicht erfolgt; man gab daher angemelsne Mit- 
tel und applicirte den Catheter, der Abends ı0 Uhr 
&inen ganzen Nachttopf voll eines dicken Urins ent- 
leerte. Die Wunde fing gegen 9 Uhr an aus ihren 
_ untern Theilen zu bluten; dies stillte sich zwar bald‘ 
fing aber gegen ır Uhr wieder stärker an. Am fol 
genden Morgen, nach einer schläflosen Nacht, in der 
einmaliges Brechen erfolgt war, war alles schlimmer, 
Puls ı20, Meteorismus, Aufstolsen u,8,w.; später 
galligtes Erbrechen, Puls 160 — 165. Nachmittags. 
zwei starke Stuhlausleerungen, wodurch Pat. eich 
‚sehr erleichtert fühlte und auf dem Wege zur Bel 
rung glaubte, Abends: entstellte, Gesichtszüge; Puls 
zitternd; Bewulstlosigkeit, und um 8°/, Abends (54 
Stunden nach der Operation) erfolgte der Tod. 


Section (nur die Eröffnung des Unterleibes 
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wurde erlaubt). Unterleib sehr ausgedehüt; untre 
Hälfte der. Wunde in den Bauchbedeckungen offen, 


die obere mälsig fest vereinigt; der Daımkanal sehr 


aufgetrieben, und wo er mit dem uterus in Berüh« 


rung 'gestanden, entzündet, Tief im Becken eine 
„blutige Jauche, eine Obertasse voll und stellenweise 


etwas coagulirteg Blut. Der Uterus bis auf die 


Hälfte des früheren Durchmessers verkleinert, ent» 
zündet; seine Wunde öen, mit dicken umgeklaff- 
‚ten Rändern. Das Becken nach vorn geneigt; das 


’ 


i 


I 


promontorium stark vorragend, der grade Durchmes- 


ser, genau gemessen, betrug 2°/, Zoll, — 


2) Fall eines prolapsus uteri bei der Ge 
burt, vom Amts- und Oberwundarzte Hoff- 


. mann zu Bernburg, 


Frau M. w. zum ersten Male schwanger, war von 


ibrer früheren Jugend immer schon kränklich gewe- 


sen; ihre’ menses waren nie regelmälsig, gewesen, 'sie 


hatte viel an Schleimfluls gelitten, auch schon als 
Mädchen einmal einen starken prolapsus uteri, später 


Gichtbeschwerden gehabt, die sich wahrscheinlich. 
" metastatisch auf die Lungen warfen, denn seit ihrem 


45 Jahre bildete sich eine phthisis tuberculosa aus, 


sich mehr und mehr entwickelte, Während derselben 


litt sie blos an einem unangenehmen Reizhusten, 

Gegen das Ende der Schwangerschaft hatte Pat, stetes 

Drängen nach den Genitalien hin und oft Dysurie; 
|  Tıa 


die bis zu ihrer ersten und einzigen Schwangerschaft ne 


’ 


on 


dabei war sie durch . dee ahhaltenden Husten sehr 
geschwächt und abgemagert. Als Herr H. gerufen 
wurde, fand er einen fast vollkommenen Vorfall 
der schwangeren Gebätmütter, der durch krampf- 
hafıe. Pressungen, vom Zwerchfell und den 
Bauchmuskeln ausgehend, und durch den immer 
‚wiederkehrenden heftigen Hugten veranlalst worden 
war. Der. Muttermund bildete einen blaurother, 
 wulstigen, ‚härtlichen Kranz, ohne Runzeln, Einrisse 

oder Falten, und war fest verschlossen. Die Eihäate 
Waren ungewisser und ‘das Kind hatte eine normale 
Kopflage. Der Unterleib der Frau war platt, g%- 
_ spannt und selbst. gegen leisen Druck ‚empfindlich; 
der Damm °/, Zoll lang eingerissen. Die Schwangere 
war angegriffen, hatte schon einige Ohnmachten ge- 
habt und der Drang zum Stüuhlgehen,‘ so wie dio 
Krämpfe dauerten fort, so dals der zterus mit Mühe in 
seiner jetzigen Lage erhalten wurde. Herr H, suchte 
\ zuerst das Gemüth der Pat. zu beruhigen ; den Reiz 
zum Husten zu beseitigen und die Kräfte zu unter 
stützen. Nachdem er durch ein sehr. zweck mälsiges 
Verfahren diesen‘ Indicationen genügt hatte, brachte 
er die Leidende in eine angemelsne Lage und ver« 
suchte die Reposition. Trotz der abnormen Weite 
‚des Beckens, ‚gelang dieselbe erst nach ı"/; Stunden. 
Die Kranke war sehr erschöpft; Unterleib und Geni- 
"talien sehr empfindlich, der Muttcrmund noch im“ 
mer ziemlich hart und die Mutterscheide schwoll 
binnen zwei Stunden merklich an. Ein Cataplasma 
aus dbb. hyoseyami, Salmiak, Leinsamen und starkem 
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Biere beruhigte ‘die Empfindlichkeit des Unterleibes, 
In die Scheide wurden Inject.v. hyoseyam, und Mohn- - 
köpfen mit Leinöl gemacht, und ein mit ol, hyosc* 
coct. und Tr. opii oroo. getränkter Schwamm in die _ 
Scheide bis an’s orifcium eingebracht, Innerlich, 
“ reichte man stündlich ein Pulv. aus Opium, Ipecac., 
Cinnamom, und Elaeos foenio. abwechselnd mit 'Ei. 
gelb in Bouillon und starkem Caffee, Die bösen 
Zufälle lielsen nach einigen Stunden nach, und die 
Entbindung, bei der man genug zu thun hatte, den 
 uterus in seiner Lage zu erhalten, ging rasch vor 
sich. Das Kind wog 4 Pfund, konnte aber nicht 
wieder ins-Leben gebracht werden, Die Nachgeburt. 
wog beinahe eben so viel. Das Becken war in allen 
Dimensionen zu weit: Die conjugata hatte 4'/,Zoll, 
der Querdurchmesser 5'/, Zoll u.s.w. -— Schon vier- 
zehn Tage nach der Entbindung starb die Wöchne- 
rin an der phthisis. (Abermals ein Beweis, dals 
organische Leiden während der Schwangerschaft zwar 
oft vollkommen intermittiren, aber nach derselben 
um so ächneller und unaufhaltsamer in’ Grab führen.) 


Rust’s Magazin. Band XX. Drittes Heft, 
1) Abgang von Winden durch die 
‚Scheide, ö 


Herr Kreisphysikus, Dr. Düsterberg, wurde 
am 24. August ı824 Abends zu einer Frau gerufen, 
bei der sich schon Abends vorher die ersten Wehen 

‚eingestellt hatten. Die Wässer waren gegen Morgen 





=. — 
abgellossan,- der Mäsane war noch nicht hin- 
länglich erweitert, das Hinterhaupt lag vor, ‚und 
man konnte bis jetzt nichts thun, als die schon seit 
'ı2 Stunden fehlenden Wehen unterstützen. Andern 
Tags, Nachmittags , wurde Hr, Dr. D, wieder geru- 
fen ‚ weil der Rumpf dem schon gebornen Kopfe 
nicht folgen wolle. Der Kopf war stark in Verwe 
sung übergegangen, der Leib der Gebärenden #0 
stark aufgetrieben und gespannt, dals man eine Zer- 
reissung der Bauchwandnngen fürchten mulste. Eins 
unrichtige Lage der Arme des Foesus verzögerte die 
‘ Geburt, die Hr. Dr. D. eben zu beendigen. im Be- 


griff ‚war, als aus den Genitalien der Mutter plötzlich 


‚ein Knall hervorkam, der einem schwachen Pistolen- 

' schalle glich. Nachdem die verweste Frucht vollkom- 
men geboren war, folgten absatzweise mehrere der- 
gleichen Töne, unter allmählicher Zusammenziehung 
des Uterus. Die Placenta mulste,, da ‚sich Krämpfe 
_ undein bedenklicher Mutterblutfluls einstellte, künst- 
lich gelöst werden, wobei sich die innere Fläche des 
' Üterus ganz ohne Lebenswärme anfühlte. Am drit- 
ten Trage stellte sich ein gefährliches, typhöses Puer- 
 peralfieber ein, und eine insontinentia urinae blieb 
als Folge dieser SOIIBEBEB, 


2) Tödtliche Einreigeung des Mutter- 
| mundes, 


w. L., 36 Jahre alt, zum zweiten Male serien: 


ger, fiel, Er sie im letzten Monate ihrer Schwanger-- 
schaft nach » einigen an einem Baume hä ogenden Bee 


r 





sprang, auf den Bauch, worauf sich eine Blutung 


einstellte, die sie aber verschwieg. Drei Tage darauf, - 


‚ als sie einen Korb \Väsche vor sich, her trug, erneu- 
' erte sich dieselbe, und sie ging 'zu Bette. Abends 


8 Uhr trat ein heftigerer Blutverlust ein. Der Mut-' 


termund war beutelförmig anzufühlen, nach links, in 
zwei Lappen getheilt; ein Kindestheil nicht zu füh- 


len. ‘Man verordnete strenge Rube und passende 
Mitte. Am 8. August (zwei Tage drauf) war die 


Kranke aufgestanden, um zu waschen (!) und er- 
fuhr sogleich einen neuen Blutfluls. Am ııten 


stellten sich Wehen ein, wobei die Blutung sich ver-- 


mehrte, Man mufste die Wendung machen und den 
Kopf nacher mit der Zange entwickeln, Das Kind 


wog 8 Pfund und war oı Zoll lang. Es konnte nicht. 


wieder in’s Leben zurückgebracht werden. Die Nach» 
.geburt zeigte keine Spur einer früheren Trennung. 
Die Entbundene bekam gleich nach der Geburt einige 
Obnmachten, obgleich sie. nur wenig Blat bei dere 
selben verloren hatte, erholte sich aber wieder. Drei 
‚ Stunden nach der Entbindung wurde sie plötzlich 


unruhig, warf sich umher und schrie nach Hülfe 


. mit dem Ausrufe: sie müsse jetzt sterben. Sie bekam 
heftiges Brechen. Die Extremitäten waren kalt, der 
Puls kaum fühlbar, dabei kein Blutabgang und der 


Üterus gehörig contrahirt, Sie klagte über heftige | 


Schmerzen im linken Schenkel. Man reichte ihr 
etwas rothen Wein mit Naphta, den sie aber wieder 
‚ausbrach, Um Mitternacht verschied sie. 


— 64 — | 
Sektion. 
Alle Eingeweide gesund, die Gefälse blutleer, in 
dem Muttermunde links ein drei Zoll langer Einrils, 
dessen untere Hälfte schwärzlich, wie eine gequetschte 


- Wunde ; die obere Hälfte frisch, wie eingeschnitten, 
anzusehen war. | 





3) Sch wangerschaft eines doppelten Üterus, 
| von Dr. Geifls in Treffurth, | 


Herr Dr, G. fand die Kreisende, die schon ein- 
mal eine langsam verlaufende Geburt, wobei auch die 
Nachgeburt künstlich gelöst werden mulste, erfahren 
hatte, in folgendem Zustande: Seit 2 Tagen gesunde 
Weben in der rechten Seite, Diese stand sehr hoch, . 
wie etwa zwischen dem siebenten ‘und achten Monate, 
die linke Saite nur bis an den Nabel, war aber um 
80 mehr nach vorn und Seitwärte ausgedehnt. Das | 
Becken normal, der Mattermund gehörig erweitert, 
und hinter der Blase die rechte Schulter des Kindes 

vorliegend, Die Wendung wurde mit Glück gemacht 
und ein gesundes Mädchen geboren, Die linke Seite 
blieb unverändert; die Bewegung eines zweiten Kin- 
des war deutlich, Nach einer Stunde traten auch 
in dieser "Seite gelinde Wehen ein; es stellte sich 

‚reine Blase mit deatlich fühlbarer Nabelschnur, Die 

| Wendung wurde beschlossen ; man entdeckte. nun, 
bei der Untersuchung, dals die Blase aus einer ring- | 
förmigen Oeffnung (etwa a°/" weit) nachder linken | 
Seite der Gebärenden zu durchtrat, während die 
andere Nabelschnur nach rechts in den erweiterten 
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‚Uterus fortlief, ‘ Die Blase wurde gesprengt ; der 


Muttermund ohne Mübe erweitert, und da das Kind 


' eine Bauchlage hatte, die Wendung vorgenow,men. 


Ein wohlgenährter, scheintodter Knabe wurde zur Welt 
gefördert, der schon nach einigen Minuten wieder 


belebt wurde. Die Placenten mulsten gelöst werden, 
die des linken Uterus kam zuletzt, und da derselbe 


sich nur wenig contrabirte, entstand ein Blutverlust. 
Bei dieser Operation ergab es sich ganz deutlich, dals 


ein doppelter Uterus vorhanden sey, und. beide zu | 


gleicher Zeit geschwängert waren, Mutter und Kin- 
der waren einige Monate ‚später, wo Hr. Dr,G- diels 
schrieb, völlig gesund. 


4) Glücklicher Ausgang einer Vereiterung - 


des öpvarii der linken Seite, von Dr.Fah- 
renhorst, 


Eine Frau, die das Wochenbette zu früh verlassen‘ 


hatte, bekam eine schmerzhafte Empfindung in der 


linken Inguinalgegend, die sich bald als Verhärtung 


des ‚Ovariums manifestirte, Aller angewandten Mit- 


tel. Ungeachtet, erfolgte keine Zertheilung. Schon. 


lielsen die Symptome den übelsten Ausgang fürchten, 
ala sich in der Gegend des Annulus abdominal. eine 


“ harte Geschwulst zeigte, die sich durch warme Cata- 


plasmen erweichte, endlich aufbrach, und gegen ı'/, 
Quart sehr übel riechenden Eiter entleerte,. Durch 
zweckmälsige Behandinng schritt nach und nach die 
Besserung immer mehr. vor sich und. die Verhärtung 
des oparii verschwand gänzlich, | 


4 


“= Heidelberger RTL NEE Bd,ı. Heft4, 
1) Uebersicht der Vorfälle in der Ent- 
bindungs-Anstalt zu Heidelberg von 
den Jahren 1ı81:9—ı824 einschlielslich, 
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In den Jahren ı820, 2ı und a2 kam das Puer- 
peralfieber häufiger vor, besonders im Herbst 1820, 
als in den früheren sieben Jahren, Die Krankheit 


- wurde einunddreifsig Mal beobachtet, unter denen 


ı sechs Fälle tödtlich abliefen. Bei dreien, von denen, 


die starben, war die Entbindung normal; bei zweien 


wurde wegen mangelnder Thätigkeit des uterus die 


Zange angelegt und: bei Einer mulste perforirt wer=- | 


den. Bei Allen‘, die am Puerpera!fieber litten, will 
man einen trägen Fortgang der Geburt beobachtet 
haben, Die Sectionen zeigten reichliches Puerperal- 
exsudat, und die Entzündung am stärksten an den 
breiten Mutterbändern, den Eierstöcken und Tuben. 


2) Ein Fall vom innern Wasserkopfe mit 
seitlich umgekehrter Lage aller Ein- 
 geweide, von Naegele, _ ' 


C.G — ıBJ. alt, seit einem Jahre menstruirt 
und bisher stets gesund, wurde am ı6. Jan. ı829 in 
‚die Anstalt aufgenommen, wo sie noch 3 Wochen bis 
zu ihrer Entbindung zu geben glaubte, (Sie war 
zum ersten Male schwanger.) Der Leib war stark 


ausgedehnt, in die Breite gezogen und linkerseite 


eine auffallend hervorragende, eben nicht hart anzu- | 


'fühlende Wölbung. Ein vorliegender Theil war per 


vaginam nicht zu fühlen. Sie bekam bald starke 


Kreuzschmerzen, aber der Muttermund öffnete sich 
um so weit, dafs man die Fingerspitze einbringen 
_ konnte. Durch passende Behandlung gelang es, die 
langsam verlaufende Geburt zu befördern: die Sym- 
‚ ptome sprachen. für eine regelwidrige Kindeslage. 


Man sprengte die Blase, und fand den Steils mit der 


jinken Hinterbacke vorliegend. Die Geburt verlief 
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sehr langsam ; .der Kopf wollte dem. endlich end 
Ruümpfe nicht nachfolgen, war von ungewöhnlichem 
Umfange, und zeigte den Gaumen gespalten; die Na« 
belschnur war zweimal um den Hals geschlnngen _ 
und hätte zu pulsiren aufgehört; die Entbindung 
wurde durch das Perforatorium vollendet und das 
Wochenbette verlief ganz normal. 

Die Untersuchung des Kindes ergab folgenden 
merkwürdigen Befund: 

‘, Aeufsere Beschaffenheit: Gewicht 73. 

bie auf den Kopf wohlgebilder und gutgenährt, Ha- 
 senschatte mit gespaltenem: Gaumen. — Die cön- 
Junetiva bildet einen blinden Sack, hinter welchem 
der kleine Bulbus.liegt. Cornea undurchsichtig, Das 
Auge fast normal, nur gleichsam in verjüngtem 
| ' Malsstabe construirt, | | | 

 Schädelhöhle: Unter der duro mater sehr - 
viel Wasser; die Hemisphäre des’ cerebri sehr aus- 
.gedehnt, die Windungen fast verwischt; das cor- 
.‚pus callosum getrennt; die Seitenventrikel durch 
Wasser sehr ausgedehnt. Sehnerve sehr kiein. In 
der basis granüi ein: bedeutendes Extravasat, — Cere- 
bellum, medulla oblongata, age u. WWirbelstle 
normal, 

Brusthöhle: Rechte Lunge fast iebesrarban, 
mit 2; die linke blafsroth, mit.3 Lappen. Das Herz 
lag mit der Basis hinter dem sterno und dem Knor- 
pel der 5. und 4. Rippe linker Seite, mit der Spı20 | 
gegen den Knorpel der fünften Rippe rechts, Die 
aorta kam aus dem rechten Ventrikel, schlug eich 
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mit ihrem Bogen nach rechts und gab die art. inno- 


 „minata, ‚dann die carot. dextr. und die Subelavia 


 dextr, ab, In das rechte atrium gingen die venae 
pulmonales und hier befanden sich die valvulae mi- 
trales. Aus der linken Kammer kam die Lungenar- 
terie. Bei ihrer Theilung ging der ductus Botalli 
ab, und senkte sich an der concaven Seite des Bo- 
gens» nachdem die subolavia dextr. abgegeben war, 
in die aorta ein.. Der Hohlvenensack , in den beide 
v. cavae einmündeten, war an diesem Ventrikel, und 
an dem atrio sinistro waren die 5 valvulae semilu- 
nares. 
Ba uchh öhle. Die Leber, die sehr klein war - 
zii. zjv. ij. gr.jv.), lag im linken hypochondrio, 
‚der grolse Lappen linkerseits. Die Gallenblase und 
die vena cava lagen dem gemäls an ihrer gewöhn- 
lichen Stelle. Der Magen lag in ‘dem rechten, hypo- 
chondrio, die cardia rechts, der pylorus links, die 
Milz ganz nach rechts, Das coecum lag in der regio 
iliaca sinistra; der proc. vermiformis war nach links 
gerichtet. Die ‚übrigen Därme entsprachen- ganz die- 
ser r ‚Lage, sowie die Blutgefälse, e 2 
‚Ein Blutextravasat, das man nach Entfernung. 
der Gedärme in der Bauchhöhle linkerseits fand, war 
von der geplatzten linken, Nebenniere entstanden. 
= Die rechte Nebenniere war auch ganz schwärzlich, _ 
bedeutend grols und enthielt geronnenes Blut. Die 
Hoden lagen noch im Leistenkanal; Nieren und 
-Harnblase zeigten sich normal, | 
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3) Auserlesene klinisch - obstetricische 
Beobachtungen von Dr. Schmitt, k.k. 
| Br Rathe und Prof. zu Wien. 
A. Ä 
Leichte, era des Fingers trennbare, Verwachsung 
des Muttermundes in zweien, die Anstrengungen der Na- 
tur vereitelnden Geburtsfällen. 
‚ Herr Prof. Schmitt macht uns hier auf eine 
eigne Art von Verschlielsung des Muttermundes bei 
Gebärenden aufmerksam, urid die in einer sehr leich- 


ten, oberflächlichen Verwachsung des äufsersten Ran 


tes der Muttermundslefzen bestehet, die man eine 
organische Verklebung nennen mögte, wobei die Ge- 
bilde des Muttermundes und Halses keineSpur einer 
 krankhaften Härte, Steifbeit oder sonstiger Umbil- 

dung an sich tragen, — „So leicht auch die Kunst 
durch eine bohrende Bewegung der Fingerspitze oder 
durch Einbringen der stampfen Spitze eines weibli« 
‚chen Katheters dies Hindernifs hebt, so scheint, der 


Erfahrung zufolge, die Natur es nicht von selbet. 
wegzuräumen, welches Herr S. wohl mit Recht der . 


excentr. Lage des Muttermundes zuschreibt. Die Er- 


E kenntnifs ist nicht ganz leicht, da die während der 


Geburt vor sich gehende Ausdehnung des Mutterbal- 
ses und Vaginalstücks zuweilen die Spuren des Mut- 
termundes gänzlich verwischt oder doch nur so leis6 


andeutet, dals die Aufsuchung desselben für Unkun- 


dige (und wohl auch für Sachverständige?) nicht 
obne alle Schwierigkeit ist.” — 
Der erste Fall betraf eine Dame von 9 J., die 


_ > en 
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schon längere Zeit an öfters wiederkehrenden Cepha- 
leen und anderen krampfhaften Beschwerden in ho- 
hem Grade, bis zur Bewulstlosigkeit, gelitten hatte, 
Der untre Abschnitt der Gebärmutter zeigte sich bei 
der Exploration dick, ohne. Spannung, der ‚Kopf war 
deutlich zu fühlen. Der Muttermund war nur in. 
der Seitenlage zu erreichen ; er war verstrichen ; die 
Lippen bildeten einen sehr kleinen, kaum bemerk- 
baren Ring, wie ein Nestelloch ohne Oeffoung. Es 
wurde viel Schleim abgesondert. Die Wehen waren, 
höchst schmerzhaft und dauerten schon seit ı8 Stun- 
den an, (Herr Dr. $. wurde Abends g Uhr am 4 
Oct. ı817 hinzugerufen.) Bis zum folgenden Abend 
8 Uhr waren, aller angewandten Mittel ungeachtet, 
die Umstände in der Hauptsache nicht geändert. Es 
hatten sich während der Zeit hysterische Krämpfe 
eingefunden, die aber nicht lange anbielten. 

Herr Dr, $, brachte nun die Spitze seines Zei- 
gehngers in die nestellochartige Grube, schob sie 
bohrend vorwärts, ohne der Kreisenden Schmerzen 
zu erregen, worauf.der Muttermund nachgab und 
sich sogleich gegen einen halben Zull erweiterte, Der 
zurückgezogene Finger war mit frischem, hellrothem 
Blute überzogen. _ Der weitere Verlauf der Geburt 
war zwar langsam, aber normal, und die Entbin- 
dung erfolgte am folgenden Morgen um 9 Uhr. 

Mutter und Kind befanden sich später wohl, — 

Der zweite Fall, wobei ein College Hrn. Dr. 8. 
zu Rathe zug, war in der Hauptsache dem ersteren 
ähnlich, und erforderte ein gleiches Verfahren, wor- 
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auf die Oi sehr bald glücklich von Statten ging, 
Zum Schlufs führt der Hr, Vf. ein Paar analoge Fälle 
aus Richt. Bibl. Bd. +. 5.86. und aus dem gg. Band 
der Abh, der Schwed, "Acad. d, Wissensch, an. In 
dem ersteren war der Muttermund durch ein Paar 
fleischige Fäden verschlossen; im anderen durch eins. 
. Falte oder Runzel in der Gröfse eines Gerstenkorns, 
Mit Hülfe eines weiblichen Katheters wurde in beiden 
Fällen das Hindernils sehr bald beseitigt. 


BB 
Seltener Fall einer tödtlichen Entbindung. 

Am 5. Dec. 1817 wurde Herr Dr. S. auf Veran- 
lassung eines andern Geburtshelfers zu einer jungen 
Mütllerin gerufen, die zum vierten Male entbunden 
werden sollte, | 

Die Schwangerschaft war übrigens normal ver 
laufen; nur hatte sich der Schwangeren ein ahnung» 
| volles Gefübl, dals sie bei der Entbindung oder im 
Wochenbette sterben werde, um so tiefer bemäch- 
tigt, als grade zu der Zeit zwei junge, liebenswür- 
dige Prinzessinnen im Kindbette gestorben , waren. 
Der Umstand, dafs: der andre Geburtshelfer: die Krei- 
sende, da keine dringende Zufälle da. waren, verliels, 
mit der Weisung, nach Hın. $. zu schicken, mochte 
ihre Unruhe noch vermehrt haben. 

Die Wehen, die sich schon am 4. Dec, einge- 
stellt hatten, wurden bald kräftig. Abends g Uhr 
sprang die Blase; der Kopf war nun zu fühlen, alles 
schien gut gehen zu wollen „ ‘aber nach Mitternacht 
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lielsen die Wehen nach, ‚verschwanden Aus ganz 
‚die Kreisende bekam zuweilen Erbrechen und war 
sehr unruhig, 

Herr Dr. S. fand sie nun (am 5. kurz vor-Mit- 
tag) in folgendem Zustande: bleiches, verfallenes Ge« 
"sicht, matt Augen; Lippen livide; Athem schnell, 
‚ stark, schwer; Extr, eiskalt, kein Puls, kein 
Herzschlag zu fühlen, ‘dabei volles Bewulstseyn 
und klare Besonnenheit, nur Gefühl von Durst und 
Brennen in der Gegend des Gebärmuttergrundes. 
“ Der Unterleib zeigte nichts Regelwidriges; nur wa- 
ren: die Jadia angeschwollen und livide und die We- 
hen feblten gänzlich. Herr Dr. G., der endlich zu= 
 rückkam, fand den Zustand ebenfalls sehr befrem- _ 
dend, und stimmte. gleichfalls für eine künstliche 
Entbindung. Diese, eine Zangengeburt war schwie- 
rig; ein grolser, ‘starker Knabe wurde ohne alle Le- 
_ benszeichen geboren und schien schon früher abge- 
' storben zu seyn. Die Nachgeburt erfolgte apater> von 
‚selbst während eines Erbrechens, | 
| Der Zustand. der Mutter blieb sich im Wesent- | 
‘  Jichen ganz gleich, und trotzte allen Mitteln, bie 
endlich, etwa 3 Stunden nach ‘der Geburt, die Arte- 
ie fadenförmig an der Handwurzel fühlbar wurde- 


‚und die Kranke ein natürlicheres Aussehn: bekam. ° 


Man reichte ibr Moschus, aber um 5 Uhr Abends erfolgte 

der Tod, obgleich der Gemüthszustand sich auffallend 

gebessert batte und dieKranke über nichts klagte, als 

‚dals ihr das Athmen schwer falle und. das Gesicht ver- 

ginge, Die Section wurde leider durchausnicht gestattet, 
SIEBOLDS Journal, WI. Bd, 3s St, U u- 


3 ‘ 
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c. 
Scheide-Blutgeschwulst einer Neuentbundenen mit Er-. 
scheinungen einer Umstülpung der Gebärmutter. 

Herr Dr. S. wurde eines Tages zu einer erfahre. 
nen Hebamme gerufen „ welche vor wenigen Stun- 
den ein lediges Frauenzimmer von.Stände in ihrem 
. Hause ‚entbunden hatte, die.nun an den wüthend- 
sten Nachwehen litt, - Bei der Exploration fand man 
im Eingang der Scheide eine weiche, elastische, rand- 
“liche Geschwulst, die sich etwas zurückdrängen liefs, 
'aber nach rechts das weitere Vordringen . verwehrte. - 
' Links zeigte sich.eine zweite Geschwulst, welche die 
Scheide verstopfte, aber offenbar aus coagulirtem 
Blut bestand; jenseits derselben konnte man keinen 
Muttermund entdecken, Als Herr Dr. 5. mit der 
ganzen Hand eingegangen war; gelangte er in eine 
- grolse, mit flüssigem und gestocktem Blute ange- 
. füllte Höble, die sich nur schnell contrabitte, die 
Blotcoageln ausstiels und Lindrung der drängenden 
Wehen gewährte. Eine bedenkliche Erschöpfung , 
'war.die Folge des nun entstandenen Blutyerlustes; 
sie wurde jedoch nach einigem Stunden glücklich 
beseitigt, 

Ein auf ungewöbnliche V Weise gebildeter Blut- 
“ klampen in der pagina schien die Grundursache des 
"Ganzen zu seyn; stockender Lochialfluls, Ansamm- 
lung: der Coageln und des Blutes in der Scheide 
‚und der Gebärmutter, Atonie der letzteren und Er« 
griffenseyn des Nervensystems lielsen sich ziemlich 
ungezwungen daraus erklären, Die Entstehung des 





‘ Blutklumpens selbst blieb jedoch Anfangs räthselhaft, 
und erklärte sich erst am fünften Tage des Wochen 
bettes. Pat.. bekam nämlich jetzt starkes Fieber, 
Schmerzen und Auftreibung des Leibes; ein, jedoch 
mäfsigeres, wehenartiges Drängen in der rechten 
Seite der Scheide. Bei genauer Untersuchung ergab 
es sich nun,.dals durch Zerreilsung einer varikösen 
Vene eine grolse Blutgeschwulst in der Scheide ent- 
; standen war, welche die ganze. rechte Seite der va. 
gina einnahm. Herr Dr.S. instituirte nun ein pas 
sendes innerliches und örtliches Verfahren,: das sich 
auch bald sehr wirksam zeigte, Die Geschwulst 
selbst öffnete sich bald ı?/, Zoll über ihrer Grund- 
"fäche von selbst (wahrscheinlich durch das Drängen 
“beim Stuhlgang) mit einem erbsengrofsen Loche, und 
entleerte viel verkohltes Hüssiges und geronnenes 
Blut, ‘worauf der Umfang sich um ?/, verminderte, 
Am ı6ten Tage des Wochenbettes machten die Um- 
| stände eine künstliche Oeffuung des kleiner werden- 
den Loches nöthig und eine Spaltung des ganzen 
Fistelganges, worauf sehr übelriechendes Blutgerinsel - 
‚folgte. Die ‚Heilung dieser Wunde und die gänzliche 
Wiederherstellung der ‚Pat. folgten rasch, — und 
_ die nachmals verheirathete Dame gebar glücklich ohne 
jene Localzufälle, — 
| D. 
| Nothgedrungene Exstirpation. einer carcinomatösen Brust 
bei gleichzeitig bestehender Induration des Uterus, mit 
| heilsamem Erfolge: 5 

Die Grähn K—, 44 J, alt ,„ bekam .aıri 28. April 

4817, bei herrschender nalskalter Witterung, Bar 
'UVua 


\ 


Ba 


lich Fieber mit heftigen Schmerzen im Unterbanche, 
die Anfangs für Krämpfe gehalten wurden, später 
aber sich als erysipelatös- entzündliche Affektion ma- 
nifestirten, und ein kräftiges antiphlogistisches Ver- 
fahren und eine stärkende Nachkur nöthig machten, 
Da es im Anfange der Krankheit, so wie im späte- 
ren’ Verlaufe derselben darauf ankam, sich von dem 
‚organischen Zustande des Uterus zu überzeugen, s0 
wurde Hr. Dr. 5. zu Rathe gezogen. Das Resultat 
‚der mehrmals wiederholten Untersnchung, deren spe- 
cialio Ref, aus Mangel an Raum übergehen muls, el 
dahin aus, dals der, Üterus in einem, wahrscheinlich | 
schon früher bestandenien ‚ Zustande einer scirrhus- 
artigen, nicht gerade scirrbösen, Intumescenz war, 
Weiter erfubr man, dafs die Kranke einen harten, 
mehrjährigen Knoten in der linken mamma. habe, 
der aber nicht schmerze, und angeblich durch einen 
« Stols entstanden war. Am 8.Juli ı818 wurde Hr. Dr. 
S. abermals zu Rathe gezogen: Pat. hatte sich nach 
'  überstandener Krankheit immer wohl befunden, und 
 mür ausser der Periode ein vorübergehendes Schmerz- 
gefühl in der rechten Hüftengegend bemerkt, oder 
auch tiefer nach dem Schoolsknochen zu, worauf et« 
was Blat durch die Scheide abging. 

‘Der scirrhöse Brustknoten war nicht wesentlich 
. verändert, fing aber bei Witterungsveränderungen an 
zu schmerzen, eben so bei. Gemüthsaufregungen ; . 
Pat. wünschte daher die Operation, die schon ein 
anderer ‚Operateur verweigert hatte, und die Hr. Dr. 
$S, um s0 eher verweigern mulste, da der Zustand 


_ 


des Uterns noch derselbe war, und die Dame sich 
überdiels jetzt den klimakterischen Jahren nahe be- 
Fand, 2 | 

Am 25. März u wurde Hr. Dr. $. abermals 
gerufen, um über die Zulässigkeit der Operation zu 
entscheiden,. Der Zustand der Dinge hatte sich jetzt 
bedeutend geändert: Der Brustknoten hatte sehr an 
Umfang zugenommen, verursachte grolse, anhaltende . 
Schmerzen, die Haut fing an, sich zu alteriren, und ° 
der Uebergang in Krebs war unvermeidlich. Der 


‚Uterus war zwar noch angeschwollen, aber nicht 


mehr so stark; die Bauchparthie bot nur nach unten 


"zu noch die vorige Härte dar; nur bei. stärkerem 
Druck war die Geschwulst schmerzhaft; die Regeln 


flossen ganz normal; das Allgemeinbefinden der Pat, 


 stimmtheit als scirrhös ausgesprochen ; die Unter. 


war erwünscht, und sie selbst verlangte dringend die 
Operation. Der Zustand der Brust erforderte die- 
selbe ; der Uterus machte, dieselbe zwar bedenklich, 
doch hatte sich das Leiden desselben nicht mit Be- 


“lassung der Operation war offenbar für die Kranke 


todtbringend. Dieselbe wurde daher beschlossen und 
von Hrn, Dr. B, ausgeführt ;- die ausgerottete Masse 


wog etwas über 7 österr, Pfund. Nach sechs Wochen 


war die Brust vollkommen geheilt. Die Menses blie- 
ben nun sechs Monate lang aus; hierauf stellten sich 
Schmerzen im Uterus ein; es erfolgte ein Menstrual- 


Aufs, der 2ı Tage dauerte, und sich zuletzt blutig- 


« serös endigte. Die Geschwulst nahm nun immer _ 


mehr und mehr ab, und der Überus erreichte seine 
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normale Gröfse wiader. Die ‚Periode ‚Bofs ie 


regelmälsig, und noch-vier Jahre vier ‚Monate nach 


jener Operation (bis zu welcher Zeit Hr. Dr. $, die 
letzten. Nachrichten hatte) erfreute sich" die .Operirte 


einer ungetrübten Gesundheit. 


E. 


Vollkommene Heilung einer von äusserer Gewaltthätigkeit 


berrührenden Geschwulst. des rechten ovarıum und seiner 
nächsten Umgebung auf dem Wege eines spontanen, 
menstrualartigen Blutabganges. 
Dieser Fall ist besonders durch die“ Art und 
Weise, wie die Natur allmählig die Heilung herbei- 


führte, interessant, und es mag daher genügen, nut | 


Folgendes davon zu berichten: Fine junge Dame 


hatte kurz vor ihrer letzten Niederkunft, im J. 187, 


einen Stols in der rechten Bauch - Hüftengegend er- 
litten, wovon lange Zeit eine Ecchymose i in der Weiche 


 zurückblieb und öfters bedeutende ‚Schmerzen ver- 


epürt wurden, die allen dagegen angewandten krampf- 


stillenden Mitteln trotzten, so dafs die Dame im lahr _ 
ı820 nach Wien reiste, um dort Hülfe zu suchen. 
. Die Untersuchung ergab, dafs das rechte oparium 


und seine nächsten Umgebungen der Sitz einer ‚be- 
sönders nach oben zu schmerzhaften Geschwulst war, 


die bald geringere, bald bedenklichere Beschwerden 


herbeiführte, und mit einem mifsfarbigen, übelrie- 


chenden Blutabgang, nach Art eines prolongirten, 


schwachen Menstrualfinsses, verbunden war. Man 


hielt eine gelind antiphlogistische Behandlung für 


E . 
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"angemessen, ohne den Blatabgang zu hemmen, der 
allemal Erleichterung herbeiführte, Pat. bekam zwar, 
bald nach, der ersten Exploration, einen heftigeren 
Anfall von Schmerz und stärkeren Blutabgang, er- 


holte-sich aber bald, und wurde bei dem Gebrauch -. 


 ‚gelinder eesoprotica. und erweichender Cataplasmen 
mit einem Zusatze von hyoseyamus vollkommen‘ her- 
gestellt. Schmerz und Blutabgang hörten ganz auf; 
die Regeln stellten sich schon Anfangs Juni (5 —4 
Wochen :nach der ersten Exploration ) normal ein, 
' und ‚Pat. wollte zu ihrer Familie zurückkehren, 
woran man sie auch nicht verhinderte, da die nöoch- 
mals angestellte Exploration sehr günstige Resultate 
gab. — Später erhaltenen Nachrichten zufolge, war- 
und blieb die Dame ganz wohl, 


Fe 
Erscheinungen einer scirrhösen Anischwellung des Uterus 
bei bestehender organischer Integrität und einer eigenen‘ 
Art Ortsveränderung desselben. 
Eine höchst interessante, kanm eines Auszuges 
fähige Mittheilung! Ref. sieht sich genöthigt, von. 


der Krankengeschichte blols einen summarischen 


Ueberblick zu geben, um wenigstens den merk wür- 
digen Sektionsbericht AUBEENENRE TORIEFRER zu 
können. _ et : 

Madame F —, 45 Jahre alt, von schlaffem ‚fet- 
tem habitus, welche mehrmals gebören hatte und 
schon im ı2ten Jahre und immer atark menstruirt 
worden war,- verhel im Jahr 1819 in eine sehr co- 


2 
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piöse, mitunter ( durch abwechselndes ‘Stillestehen 


und Fliefsen) unordentliche Menstruation. Diese, 


‚verbunden mit den später erhaltenen Exploratione- 
zesultaten, schien keinen-Zweifel von dem Vorhan- 
denleyn einer scirrhusartigen Vegetation des Üterus 
übrig zu lassen, Mehrere, nach und nach zu Rathe 


gezogene, berühmte Praktiker, unter ihnen ’der ver- 


storbene Pet. Frank, waren in Betreff der Diagnose 
vollkommen einverstanden. 

Die Krankheit nahm nun einen aironleihee Ver- 
lauf; es gesellten sich hydropische Erscheinungen im 
Gehirn und in der Brusthöble dazu, und es erfolgte 
endlich im October ı323 ein plötzlicher Tod,— 

Der Sectionsbericht scheint unse zu merkwürdig, 
als dals wir ihn nicht seiner ganzen Ausführlichkeit 


nach wiedergeben soliten ! t 


„ Die Leiche bot einen von übermäfsiger Corpn- 


len2, Fette und Gesundheit strotzenden Körper dar, 
. an dem nur die blasse Hautfarbe und einige: .ödema- 


töse Anschwellung der Gliedmafsen an Biutverlust 


‚erinnerten, Das viele Fett an Brust und Bauch ‚sah 
| körnig undgelb, die entblösten Muskeln lebhaft roth 


und frisch, alle Eingeweide anangegriffen aus, und 
der Cadaver selbst gab kaum ' einigen Geruch von 


‚eich, Gefälse der Hirnhaut leerer, als gewöhnlich ; ' 


zwischen den Hirnhäuten ‚fand sich einige wässrige 
Feuchtigkeit, in beiden Seitenventrikeln aber eine 


bedeutende Menge, die trübe aussab. Auch die bei, 
den Brusthöhlen waren mit Wasser mälsig angefüllt; 


beide Lungen jedoch naturgemäls beschaffen, nur 
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auffallend klein, so wie der ganze Brunkorb, Das 
Herz zeichnete sich durch viel Fett und eine grölsere 
Weiche und Schlaffheit aus. Magen und Gedärme 


hatten das gesundeste Aussehen, eben so Milz und 


Leber, "nur. dals. diese etwas blässer aussah, Die 
‚Gallenblase war von einem grölseren Umfange und 
' einer dickern Textur, ‚und enthielt Wasser „ statt 
Galle, nebst zwölf blafsgelblichen ‚Steinen von ecki«- 
ger Gestalt und der Gröfse einer kleinen Haselnufs, 
Die Nieren; hatten eine auffallende Grölse, ein 
schwammweiches Gewebe und einen überaus dicken 
. Veberzug von Fett.“ 

= „Der Dies, oder das, was als Geschwulst in 
der Krankbeit dafür galt, nnd auch jetzt bei der 
Section nach Gestalt und Lokalitätsverhältnissen dafür 
genommen werden mulste, hatte dieGröfse und Form, 
wie im sechsten Schwangerschaftsmonat, aber eine un- 
gewöhnliche fast knorpelhafte Festigkeit und sehr 
glatte ‚Oberfläche, an deren vordern Wand eine an- 
 sehnliche Vene mit einigen Aesten bemerkbar war. 
Das Ganze stellte einen grolsen,-. vorn etwas abge- 


platteten, an der hintern Fläche mehr gewölbten Keil 


dar, dessen Basis gegen 8 Zoll und drüber, dessen 


_ stumpfe zugerundete und etwas gewölbte Spitze höch- 


stens 2 Zoll im Querdurchmesser hatte, Die Farbe 
war blalsröthlich, wie die des Lebens, An beiden 
seitlichen Ecken der Basis befanden sich zitzenför« 
‚mige Protuberanzen, gleichsam Hörner, die an die 
thierische Form erinnerten. Die breiten Mutterbän- 
der waren ganz verschwunden und in den Ueberzug 
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aufgenommen ; wie. beim ‚geschwängerten Uterus, der 
"daher frei uud leicht bewegbar vor den’ Gedärmen in 
der Bauch- und Beckenhöhle lag. Zur Seite und 


‚mehr, hinterwärts der Basis. lagen die Ovarien mit den _ 
Trompeten, wovon das rechte platt und welk, das 


linke etwas angetrieben und mit Wasser angefüllt 
war. Bei genauerer Untersuchung zeigte sich, dals 
beide ligt. rotunda vom rechten Horn der Basis aus 
gingen, wodurch es dann geschah, dafs das linke 
schief, von der Rechten zur Linken, über die vor- 
dere Fläche der Geschwulst nach abwärts lief.“ 
„Dieser Umstand erregte unsre ganze Aufmerksam- 


keit, und eine dadurch veranlafste, sorgfältigere Ünter- _ 


suchung führte zuletzt dabin, dals man vorwärts an 
der runden Spitze oder dem Vaginalende des Kegels, 
zwischen diesem und der Schaambeinfymphyse, eine 
“enge, fache, spaltartige Oeffnung, mittelst Einbohren 
der Fingerspitze, entdeckte, welche in einen breiten, 
aber von vorn nach hinten äusserst engen und den 
Finger nur mit Gewalt durchlassenden, an der vor 
dern Fläche der Geschwulst (mehr rechts, als in der 
Mitte derselben ) ihrer ganzen Länge nach aufsteigen- 
den, dicken: und festhäutigen Kanal führte, der sich 
direkt an das Horn mündete; die vorgenommene 
Spaltung desselben und des rechten Horns, zeigte 
‚ augenfällig und zur Evidenz, dals dieses der ei. 
gen tliche Uterus und jener Kanal die verlängerte 
und durch diese ansserordentliche Verlängerung platt 
gezogene pagina sey. Ihre innere Fläche war sehr. glatt 
und ohne Spur von faltigem Baue-und Schleime. Der 


wi 


Uterus selbst war auffallend kleiner, als gewöhnlich 
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bei Weibern, welche schon geboren haben, und hatte 


. beinahe die Gestalt und Gröfse eines jungfräulichen, 


r 


mit Ausnahme einer weicheren Textur, die aber ausser- 
dem gar nichts Fremdartiges oder Abweichendes an 
sich hatte, und woran alle Parthien im verjüngten 
Maafsstabe (Letzteres, vorzugsweise in Bezug auf 
Muttermund und Häls), selbst die Mündungen in die 
Fallopischen Röhren vorbänden und 'dentlich unter- 
schieden waren, Das® Vaginalende der‘ Geschwulst 
war vom untersten Theile der Scheide umgeben und 
nach allen Richtungen mit ‚derselben. fest. verwachsen, 


| oder vielmehr aus ihr hervorgewachsen „ abgerechnet 
-die verborgene , spaltartige -__. hinter. den 


Schaambeinen. * EAN 

„Die Geschwulst selbst war air a eine 
" gleichförmige Masse von weisser, ‚glänzender, sehr 
fester und schwer‘ zu durchschneidender, fettig anzu- 
fühlender, faserig speckartiger Substanz, die einige 
'Vergleichung mit jener der bandartigen Zwischen- 
knorpel der Rückensäule zuliels, -in deren Innerem 
eine (vielleicht bei öfteren, Darchschnitten auch meh- 
rere) glatte, gefälshäutige Höhlung (sinus) wie eines 
durchschnittenen varix vorkam.: Von aussen ‚wurde 
sie von einer glatten, dicken, festen ,- starken, 
schwartigen Haut umkleidet, die nach dem untern. 
Ende zu an Dieke und Festigkeit zunahm, wie. die 
ganze Speckmasse, an ‚der Basis aber am dünnsten 
war, besonders an jener Partkie, welche den Uterus 
von rück- und seitwärts einhüllte. : Die Protuberanz, 


r. 


Pe 7:7 
welche das linke Horn bildete, enthielt nichts, als 
Speck, der hier nur reiner, weicher und mehr _fett- 


artig war und eine dünnere Umkleidung hatte, durch 
welche sie weilsgelb durchschimmerte, 





Beiträge zur Hiter» und Heilkunde, von 
J. B. Friedreich und A, KR. Hesselbach, 


Bd. ı. Würzburg 1825. « 


Unsrem früher ausgesprochenen Grundsätze ge- 
mäls, heben‘wir blos das heraus, was auf Geburts 
hülfe, Frauen - und Kinderkrankheiten näheren Be- 
zug bat, 

Den von Herrn Weber beobachteten Fall von 
Exstirpätion einer invertirten gangränösen Gebärmut- 
ter kennen unsre verehrten Leser bereits aus einer 
früheren Mittheilung, Bd.V, St.2. S. 406, dieses Jour- 
nals. Wir haben däher blos den letzten Aufsatz ”. 
vor uns liegenden Heftes zu erwähnen: 


Ueber die traumatischen Mutterblutlüsse während und 
nach der Geburt, so wie besonders über ihre zuverlässige 
‚ Behandlung, von Hrn. Dr. Ulsamer, Repetitor der kön, 
Hebammenschule und Assistenten der k, Entbin- 
dungs - Anstalt in Würzburg. 


Unter tranmatischen Mutterblutflüssen versteht 
der Vf. ganz richtig diejenigen s welche auf einer 


Verwandung der innern Fläche des Uterus beruben. 


. Nachdem er uns nun das Bekannte über die Quellen 


: 
= 
= 
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derselben mitgetheilt und uns darauf aufmerksam 
gemacht. hat, dafs alle unsre bisherigen dynamischen 
und chirurgischen Heilmittel, so viele es deren auch 
' gibt, doch in manchen Fällen nicht ausreichen, um 

‚den gefährlichen Blutfluls zu stillen, dals Saxtorphs. 
Verfahren, den Leib gelinde mit der Hand 
zusam men zudrücken, zu wenig durchdringend; 5 
Ploucquet’s Vorschlag aber, die aorta descendens 
mittels der in die ausgedehnte Mutter ge- 
brachten Hand zu comprimiren, zu wenig 
ausführbar scheine; gibt er uns eine neue Methode 
an, auf.die ihn seine Untersuchungen über die Aus- 
“ kultation bei Schwangern führten, und die sich 


ihm schon in mehreren Fällen hülfreich bewährt hat. 


„ Während der Schwangerschaft (sagter) werden 
. dieEingeweide des Unterleibes durch die Ausdehnung 
‘der Gebärmutter so zurück und gegen das Zwerchfell 
angetrieben, . dafs. sie an diese Lage gleichsam ge- 
"wöhnt ‚ noch mehrere Stunden und ‚oft Tage in der- 
selben, besonders wenn die Geburt im Liegen ge- 
schah, bleiben, wenn gleich ‚der Uterus nach . der 
Ausschlielsung der Frucht, sich zusammenzieht und 
gegen das kleine Becken herabsteigt. ' Hierdurch ent- 
steht zwischen dem fundus uteri und den Gedärmen 
ein leerer Raum, in welchem die erschlaffte Bauch- 
wand mit grolser Leichtigkeit auf die aorta abdomi- 
nalis und diese auf den vierten Lendenwirbel auf- 
und ganz zusammengedrückt werden kann. Dieses 
wird am besten auf folgende Art ausgeführt: Man 
lälst die Person ausgestreckt, erhöht mit dem Kreuze, 


“ 


ee 
auf dem Rücken liegen und die Schenkel an sich 


ziehen, dann sucht man mit der Hand (am besten 
mit der rechten) den fundus uteri durch die Bauch- 


A wand, etwa in der Nähe des Nabels auf, und drückt 


‚go mit dem Zeige- und Mittelfinger grade nach ab- 


wärts auf die Wirbelsäule, in der Richtung, dafs 


unsere Hand mit dieser einen rechten Winkel bildet, 


Sobald wir nun mit diesen Fingern auf die Wirbel« 
säule gelangen, so fühlen wir auch schon, und zwar 


' sehr deutlich, ‚die Pulsation der aorta, die wir nun 


durch einen eins starken Druck nach Willkühr 
theilweis oder ganz und gar zusammendrücken. kön- 
nen ; und da die aorta mehr an der linken Seite 
herabsteigt, so fällt sie gerade in den „ vom Zeig 
und Mittelfinger der rechten Hand gebildeten Win- 


kel, wodurch dieses Manöver sehr erleichtert wird.“ 


Es ist nicht zu läugnen, dals dieser Vorschlag, . 


"seiner leichten Ausführbarkeit und Gefahrlosigkeit 2 


halber, in allen vorkommenden Fällen versucht zu 
werden verdient: Die Erfahrung wird dann am sie 
chersten- über seinen gıölseren oder BIEBEREN Werth 
entscheiden ! Mn 





- 697 — 


* Beantwortung einiger Fragen über Er Japanische 
Geburtshülfe, durch meinen Schüler Mima- 
zunza, Arzt zu Nangasaki.. Mit einigen An- 
merkungen an die Batavische Gesellschaft für 

Künste und Wissenschaften , von dem Med. 
Dr, Phil, Franz v. Siebold, , korrespondiren- 
‘dem Mitgliede dieser Gesellschaft, und einem 
Vorworte des Herausgebers. | 





VW or w o ru 
Dieser interessante Aufsatz ; meines Neffen ist 
aus dem holländischen Journale: ,„Jerhandelingen 
..van het Bataviaasch Genootsehap van Kunsten en 
| FF etenschapjen. Tiende Deel. Met Platen. Te Ba- 
tavia. Ter Lands Drukkery 1835, übersetzt, und 
wird gewils dem ärztlichen Publikum um so willkom= 
- mener seyn, da er über den Zustand der Geburte- 
hülfe bei einem Volke Nachrichten gibt, von dem 
wir sehr wenig wissen, indem die strengsten Landes- 
| gesetze allen Fremden den Zugang in das Innere des 
Landes verbieten. Vergl, Langsdorfs Reisen etc. : ; 
desgleichen Thunbe rgs Reisen etc, Er kann dem 
ı810 erschienenen Werkchen „zwei chinesische Ab- 
‚ handlungen über die Geburtshülfe, herausgegeb, von’ 
Rehmann etc, Petersburg, ‘* dessen im zweiten 
Stücke des ersten Bandes unseres Journals erwähnt 
ist, an. die Seite gestellt nn und wir müssen es 


% 


ge 


dem Herrn Verfasser Dank wissen, dals er es sich so. 
viel als möglich augelegen seyn läfst, uns über die 


‚Bes räthselhafte und noch für uns in Dunkel lebende 
‚ Volk Aufklärung zu verschäffen , wozu ibn sein 
dortiges Verhältnifs als Arzt in holländischen Dien- 
. sten gewils sehr unterstützen wird, Dieser Verbind- 
lichkeiten wegen konnte auch der Hr. Verfasser sein 
mir gegebenes Wort, geburtshülfliche Abhandlungen 
über. Japan meinem Journale zu senden ,„ nicht lösen, 


und ich muls diesen Aufsatz daher ausıdem Hollän- | 


dischen übersetzt hier nur aus der zweiten Hand 
geben. Aerzten wird es gewils auch interessant seyn, 
wenn sie durch mich erfahren, dafs der Verfasser 
zuerst auf Japan die Schutzpocken eingeführt hat, 
wie er mir selbst geschrieben hat. 


Der Herausgeber 


Frage. Wird auf Japan die Geburtshülfe mehr 
von Männern oder von Frauen ausgeübt ? 5 
Antwort, Diese Kunst wird auf Japan von 


' beiden ausgeübt, allein die. Hebammen beschränken: 


sich meist blofs auf den praktischen Theil derselben, 
und üben ihre Kunst bei leichten Geburten nach ih« 
rer eignen Erfahrung aus ; die Geburtshelfer haben 
sich hingegen von jeher mit der Theorie und Praxis 
zugleich beschäftiget. Hierdurch geschieht es oft bei 
unnatürlichen Geburten, dafs auf die Hülfe eine 


Geburshelfers gewartet werden muls *). - 


*) Die Geburtshülfe sowohl wie die Heilkunde kann von 


einem jeden, der sich auf dieselben gelegt hat, auf Japın 


. 4 
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Fr. Werden bei ‚schwangeren Frauen, um sich + 
von der Schwangerschaft, von der Zeit derselben oder 
. von der Lage‘ des Kindes mit Sicherheit zu überzeu- 
gen, die inneren ‚Theile der weiblichen. Geschlechte- 
‚ theile untersucht ? =; | 
“ In Europa geschieht diefs mit den Fingern, einem 
Mittel, wodurch man die Gestalt und Form des Mut- 
termundes- genau fühlt, und hiernach, die Zeit und 
den Zuständ der Schwangerschaft" so wie die Lage 
der Frucht selbgt, nach sicheren Regeln, bestimmt. ' 

A.. Nein, wir beschränken uns blofs auf’die 
äusserliche Untersuchung , hiervon weiter unten (Ant- \ 
wort auf die dritte Frage). Allein die Untersuchung, 3 
zur Erkennung der Schwangerschaft, mit den‘ Fin- 
gern, welche Ihr uns unter andern beschriebeu’ habt, 
‚ist eine sehr hübsche Methode, und es wird auch 
für uns ein grolses Glück seyn, wenn dieselbe dürch 
_ Eure gütige Unterweisung hier in Japan eingeführt, 
und bei dem Beifall, ‚den sie nothwendiger Weise 
kurs wird; RER ausgeübt: wird. 

‘Welcher Mittel bedienen sich nun die Jope- > 
nesen zur Erkennung der Schwangerschaft, der Zeit 
derselben und der Lage des Kindes ? 

ausgeübt - werden, ohhe- sich einer Prüfung darin unter- 
worfen haben zu müssen, oder eine besondere Erlaubnils 


dazu bekommen zu haben» Nur die Aerzte vornehmer 


Personen, als Gutsbesitver, Gouverneurs etc, müssen sich 
"zuweilen einer Prüfung ihrer Fertigkeit in diesem- Fache 
unterziehen, Geburtshelfer heifst San-:, Hebamme San-ba. 
und Geburtshülfe San- wa. San bedeutet Gebären, ’ Arzt, 


ba eine alie Frau, 


Sızsorps Journal, VI,Bd 25 St. xx ö 


\ 
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A, "Die Schwangerschaft wind bei ans durch 
äusserliche Untersuchungen entdeckt: nämlich, durch 
' das Fühlen, an:den Puls und Betasten der Brüste, 


durch Untexsuchen ‚des Zustandes derselben, und. 
durchs genaue Manipuliren auf dem Unterleib, Um | 


aber Letzteres: zu bewerkstelligen, wird noch 
eine Vorbereitung erfordert, ‚(Admpoekoe genannt), 
nämlich Reiben und vorsichtiges leises Drücken oder 
besser Betasten des Unterleibes, wie wenn man knä- 


tet,. nach den sichern Regeln, die der Hr, Kagawa 


Gen-Ets, der berühmteste Geburtsheifer zu M’Jako, 
aufgestellt hat, damit man, nachdem der Leib eine 


dur 


‚ Zeit lang so behandelt worden ist, bequem. den innern, 
Zustand. desselben, durch’s Gefühl entdecken könne *),, 
Fr. ‚Welche Vorschriften und welche Diät müs 
sen die Frauen während ihrer Schwangerschaft be- 
obachten, oder wie müssen sie sich verhalten ! 


”) Ambuka oder Ambuk’ dedanter buckstäblich : mit den Hän- 
‚den sachte auf den Leib drücken, Man hat dabei: sieben 
besondere Handgriffe, welche nach einer geregeltenFolgen- 

. „reihe angewendet werden, indem man auf der Brust an- 
‚fängt, und an den Ribben herab zum Unterleib. übergeht, 
Die Wirkung hierbei beruht auf dem Geschmeidigmachen 
der Muskeln. Kagawa- Gen-Ets hat im. Jahr 1764 ein 
Buch über Geburtshälfe geschrieben, unter dem Titel: 
San- Ron, welches Untersuchung über Geburtshülfe bedeu- 
-ıet, EinSchüler vonihm, Namens Kag awa-Gen-Tek, 
hat dieses Weik, unter dem Titel: San- Ron - Jok’, im 
Jahr 1774 verbessert (Jok’ bedeutet Anhang). Jetzt hat 
man auch in Jedo angefangen ,„ die Geburtshülfe nach Euro- 


päischen Büchern zu lehren und auszuüben. 


\ 
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‘> A.. Bei den VeHwarigern Frauen zeigen sich oft 
mancherlei Zufälle, als: Ekel, Erbrechen‘, Harnver- 
haltung, beschwerliches Gehen, durch die Spannung 
und das. Ziehen der Lendenmuskeln, Aufsteigen der‘ 
Gebärmutter ; ‘gegen alle diese Zufälle muls man 
passende Mittel'verschreiben;z indess werden sie alle, 
vornehmlich: dieidrei letzten Zufälle, durch das Mit» 
tel Ampoekoe:gehoben. . Deshalb müssen die schwan» 
‚gern Frauen‘ täglich, und. wenn es nötbig:ist;' auch 
ein- bis: zweimal. des Tags dieses Mittel Ampoehve von 
en empfangen’). aatflene 

Fr... Wir theilen das Gebären (Wochenbette).i in 
das natürliche‘ und ünnatürliche, haben die Japanesen 

auch eine solche: allgemeine Eintheilung ? L 
. A. Ja, auch bei uns werden die Cibasah je 

‘natürliche und unnatürliche eingetheilt, dabei. wer- | 
den aber nach- den Nebenumständen noch viele: an» 
‚dere Unterscheidungen. gemacht **), | | 

Fr. Welche Geräthschaften hat man :bei einer 
BRmShnlenen- normalen Geburt, und in welcher Lage 
a RER ı 
*). Es gibt, auf Japan hierzu und besäudere zu einer andern | 
ähnlichen mechanischen Behandlung der Muskeln eigene 
Leute, -An-ma oder Tooien genannt, welche gewöhnlich 
des Abends die Strafsen durchlaufen, und mit einem lauten 
Rufen von: An- ma =tori! An- ma - tor?! öffentlich a 
Dienst anbieten. 

. Diese 'Eintheilung werde ich mit der Zeit noch ausführlich 
bekannt machen können-, aus dem oben erwähnten Buche 
nämlich, mit dessen Uebersetzung ich jetzt mit meinem 
lernbegieri gen Schüler noch beschüftigt bin, 

| ix2 


4 


Frauen auf dem ‚Bette. liegend oder auf: einem beson- 

_ ders:dazu eingerichteten Stinhle ‚sitzend entbunden;) 
vi: A... In früheren: Zeiten. pßegten die schwangeren 
Frauen bei uns, vom: fünften Monat nach der Em- 
pfängsile: an bis zu ihrer: Niederkunft, ihren Unter 
 leib mit einer Binde oderseigenen Baildage ‚zu um: 
. wickeln 5, und: die Kreisenden ‚kamen::auf‘ einer Art 
"om; Buabebank. liegend. ‚nieder, ‚Sandai: wird: diese 
genannt, was eine Gebärstuhbl' bedeutet;: diesen Stuhl 
verlielsen Wie die ganze‘ Woche über : micht; 'damit sie 

- nicht: zurviel-schlafen. möchten. Allein ‚seit oben ge- 
natatem' Hrn, Kapawia-Gen-Eta,:.der sich dieser 
"Sitte und ähnlichen bösen.:Gewobnheiten. stark wi 
dersetzt.hat, ist diels alles, in M ‚Jako, Jedo, Odsaka 
und in.den übrigen grolsen Städten und: Orten, mit 
einem:VWYort, überall, :wo einer oder’ der andere’ Schü« 
‘ler jenes schon genannten Meisters wohnt, ' beinahe 
gänzlich abgeschafft, und von der Zeit an "halten die 
Frauen ihre Wochen im ‚Bette, wo sie es: sich nach 

' Willkühr bequem machen können *). Uebrigens 


*) "Zu Nangasaki hat man indessen noch bei der gemeineren 
‚ Volksklasse die Sitte, dafs sich die Frauen auf der ebenen 
' Erde, auf einer Matraze liegend, ehibinden lassen, wäh- 


’ 
. —_ 692 — | 
a missen. die Frauen: PER ‚(Bei ung werden die 


rend: sie den einen Arm auf eihen mit’ Reis angefüllten 


ni 


Sack; und die Füfse gegen einen/ähnlichen stemmen. In 
einer solchen, unbequemen' Lage habe ith noch den dritten, 
. Ja selbst den fünften Tag die beklagensweriben Mütter liegen 

sehen,, indem man noch dazu. ihnen nicht einthal erquik- 


kenden nz vergönnte „ aus Furcht, es möchte ein großser 


| \ 
% = j ’ 
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werden sie eben so behandelt, wiein andern Krank- 
beiten, das heifst, je-nachdem die Ursachen und | 
Zufälle sind, > 00009 u 
Fr. ‘Wenn .eine Fran eine Zeitlang Wehen ge- 
fühlt hat, ohne dafs sich etwas von dem ’'Kinde | 
zeigte, bringt:man in ‚solchen Fällen die Hand oder 
die Finger in.die. Scheide ein, um den Zustand zu 
untersuchen und durch: Drehen oder durch einjges 
Wenden des Kindes, die. Niederkunft zu befördern? 
A. Wir haben in solchen Fällen viele Hand- 
griffe, um dieLage des-Kindes :zu untersuchen und. 
zu ‚verbessern. Dies geschieht nicht allein durch: das, 
Einbringen der Finger oder der Hand in die Scheide, | 
sondern auch durch auswendige Mittel: Seitai, wäg 
Verbesserung’ der Lage des Hindes bedeutet, Es ist 
ebenfalls eine Art von Ampoekoe, wodurch, durch 
Drehen von aufsen, die Wendung gemacht wird. *) 


4. 


Nachtheil für ihre Gesundheit daraus entstehen. Von dieser 
schlechten Sitte konnte ich die Hebammen durchaus nicht 
abbringen, weil es hergebracht ist, dafs sie nach dem | 
Wochenbette den Reis als Geschenk erhalien, -- : Dee 
/ =») Se-tai bedeutet: buchstäblich: die Frucht verbessern; | 
dies wird vorzüglich durch den’ sechsten Handgriff von . 
Ambuk bewerkstelligt, und besteht aus einem wiederholten 
und nach den Umständen eingerichteten Streichen mit bei- 
den Händen, von den Hüften nach dem Nabel hin, Ich 
möchte diese Art von Wendung mit der vom; Hrn, Wi- 
'gand vorgeschriebenen Methode vergleichen und ihr mei- 
men ganzen Beifall ertheilen ; und das um so mehr, je- 
mehr ich die Fertigkeit, mit der die Japanesen ihr Ambuk, 
Sei-tai und „fuma verrichten, beivundern mulste und mich 


fr 
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‚Fr. ‚Wenn das Kind: nur theilweise zum Vor 
schein kömmt, z. B, nur mit einer Hand, mit eis, 
nem Arm oder Fuls und dasselbe nun nicht weiter 
zur Welt gebracht werden kann, was für einer Hülfe 
bedienen sich die Geburtshelfer in solchen Fällen? 

A. Wir haben. hierzu verschiedene Methoden 
und Instrumente, um in solchen Fällen zu hel- 
fen, "nämlich durch Ziehen oder durch die Wen- 
dung; allein man gebraucht ausschliefslich nur , 
wenn es einigermalsen angeht, die Hand oder die 
Finger, weder'einen Haken, noch ein anderes Instru- 
ment anwendend, man mülste dann überzeugt seyn, 
dafs das Kind bereits in der Gebärmutter gestorben. 
Man würde ja sonst, wenn das Kind noch am Le 
ben gewesen seyn son » dasselbe leicht tödten 


. können. 4 


: Man bedient sich anch eines 'Messers oder Ha- 
kens, um das Kind in Stücken zu zerschneiden oder 
zu zerhacken, im Falle dafs das. Kind bereits im 
Mutterleibe gestorben ist oder ungemein breite Po- 
steriora hat, so dals man dasselbe durchaus nicht 
auf dem natürlichen Wege zur Welt befördern kann. 

Man wendet gegenwärtig gewöhnlich dazu einen 


Haken an, damit man nicht Gefahr laufe, beim Ver- 


3 


überzeugt habe, dafs duch solch ein Streichen der Mus- 
keln und sehnigen Theile des Unterleibs, ja ' selbst ‚such 
der manchmal krampfhaft zusammengezogenen Gebärmat- ' 
ter, sowohl die Lage des Kindes verbessert, als auch zum 
Erregen Trischer Kräfte und zur neun der Geburt 


viel beigetragen werden kann, 





L 


Esser der Lage des Kindes durdh Schneiden; die 
Geschlechtstheile gefährlich zu quetschen.*) 

Fr. ‚Drückt man bei solchen Fällen von aussen. 
auf den Leib, um die Geburt zu beschleunigen, oder 
hat man hier wieder eine besondere Methode ? 

A. Zuweilen drückt man den Leib der' Gebä: 
renden dergestalt, dafs man dadurch ihre Wehen un- _ 
terstützt; diefs muls aber immer mit’ der grölsten - 
Vorsicht geschehen und unter- Befolgung jener Re- 
geln,- die der obengenannte Geburtshelfer HK agawa« ! 
Gen- Ets bei den Handgriffen des  4mpockoe und 
Seitai‘ ‚angegeben hat, *) Um 

ı Fr. Wenn die Frau‘ ihr Kind durchaus nicht 
gebären kann, was geschieht dann? :Hat man in 
. solchen‘ Fällen nicht den Leib a aan und 
das Kind herausgeholt ? 

A, Wenn die gebärende Frau einen üblen Bau, 
* zum Beispiel, durch ein unnatürlichenges Becken etc. 
hat, oder wenn das Kind selbst aulserordentlich stark 
ist, ' der eine oder 'der andere Theil:des Kindes zu 
grols ist, kurz wenn es eine a ist, oder - 


N) Der Haken, dessen sich. ‚die, Geburtshelfer bedienen, hat 
viel Achnlichkeit mit dem doppelten Haken,. den man in 
Europa gebraucht, Als Messer nimmt man ‚meistens dazu 
ein gewöhnliches Bistowi, welches, in der hohlen Hand 
gehalten, und, durch den ersten und zweiten Finger re- 


giert, in die Geschleehtstheile eingebracht wird, 


*) Ich halte ‘es für sehr zweckmäfsig, diese Handgriffe des. | 
* Herrn Kagawa-Gen-Ets anzunehmen, und in der 


Folge ne suropkisehe Geburtshülfe damit zu bereichern, 
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. auch, wenn Schwangerschaft aulserhalb-der Gebär- 
‚ mutter Statt findet, dann geschieht es nicht selten, 
dafs das Kind gar nicht, weder durch die Bemühun- 
gen der Natur noch durch Hülfe der gewöhnlichen‘ 
Mittel des Geburtshelfers zur Welt gebracht, werden 
kann. Ä 
| Wir haben | in solchen Fällen, nämlich bei den 
zwei ersten, kein anderes Mittel, um das Kind zur. 
Welt zu bringen, als eine Art Messer oder Haken, 
- womit man dasselbe stückweise herausschneidet. 
| Dieses Mittel, so das in der Gebärmutter ge 
storbene oder Beide Kind herauszuschaffen, dient 


nur dazu, um wenigstens die Mutter noch am Le 


‘ben zu behalten, 
Von. dem letzten. der drei RENTE Un 
glücksfälle, nämlich der.Schwangerschaft .aufserhalb . 
der Gebärmutter, haben die Japanesischen. Geburts 
helfer , bis. jetzt noch keine vollkommene, Kenntnils, 
und haben daher. noch nichts darüber bekamnt ge- 
macht; folglich haben wir: auch in der Geburtshülfe 
. noch kein Hülfsmittel für solch’ eines Fall, 
| Es ist bedauernswerth, dafs man „icht im Stande 
ist, durch das Aufschneiden des Unterl ibes, um das 
Kind vielleicht lebend herauszubekomınen, die Frau 
ınit dem Kinde zu retten. Wie gut man auch weils, 
4 dala der Kaiserschnitt in solchen Fällen das einzig 
mögliche Mittel ist, so mnls doch, leider! es’ der 
Furcht und dem Abscheu des Volks zugeschrieben 
werden, dafs man die Unglückliche eher sterben 
läfst, als diese grolse aber schreckliche, Operation | 





 " Be 
verrichtet, und dafs man-sich- weigert, von diesem 
nothwendigen und nützlichen Mittel. Gebrauch zu 
machen ;- indem man wich dabei, wenn eine Frau in 
‚solche Nöthen kömmt, auf die Vorsehung verlälst; 


| ‚indessen kömmt das’ Uebel. .nur ‚sehr selten vor. 


‚Fr. Wärd nach der Geburt- des Kindes der .Na« 
belstrang. ‚abgeschnitteni, oder: ‚wartet man bie die 
Nachgeburt auch herausgekommen ist? 

«A, Man schneidet den -Nabelstrang gewöhnlich. 
ab, so wie das Kind geboren ist, ohne darauf zu 
sehen, ob die a schon ganz heraus 'sey 
oder nicht, | 

Was die Art, die Nabelschnur I SREIOISLE TER 
betrifft‘, -so stimmt sie mit der Europäischen ziem- 
lich überein. *)' | N 

Fr. ‚Wenn aber die Nachgeburt nicht von selbst 
hervorkömmt, was thun dann die Geburtshelfer ‚um 
sie an’s Licht zu bringen: | 

*) Seit den ältesten Zeiten existirt noch beiden Japanesen. 
allgeineiu der verkehrte Glaube, dafs Eisen auf alle Wun- 

- den einen nachtheiligen. Einflufs 'hahe; deshalb fürchten 

: sie sich vor Operationen mit einem Instrument von Eisen, 

und verrichten dieselben mit‘ scharfen Geräthen aus Bam- 

7 . bus, mit Dornen von, Orangenbaum und Porzellan-Scherben;. 
während sich vornehme Herren Messer von Gold und Sil- 

ber bedienen; deshalb wird durchgehends ‘der Nabelstrang 

von. den Hebammen mit einem schueidenden Banıhus, oder 

dem scharfen Rande eines Theeköpfchens abgesehnitten ; 
inzwischen bedienen sich die Geburtshelfer ausschliefslich 
eines gewöhnlichen Messers, worauf sie sich nicht wenig 
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r As Man pflegt immer die abgeschnittene Nabel- 


schnur mit einem Band: oder einer Bandage an die 
Hüfte der Gebärenden zu: befestigen, um ihr etwas 
’ Ruhe zu vergünnen, so dafs aber kein Zurücktreten 
der Nachgeburt zu’ befürchten ist; hierauf zieht man 
dieselbe langsam heraus, wäs.auf verschiedene Weise 
gemacht werden kann, zum ‚Beispiel: wenn man sie 
auf die gewöhnliche Art: nicht bekömmt, dann nimmt 


man einen Haken dazu, oder bringt die Hand ein, 
um die 'Nachgeburt mit den den pi zu fassen und 


' herauszuziehen. ur 
. Fr. Welche Mittel ae man :bei starker Blu- 
tung aus der Gebärmutter an? | 
A. Folgt eine starke Blutung. nach der Geburt, 
‘dann sind schickliche Gegenmittel erforderlich.‘ Man 
verstopft die Oeffnung ‚der Geschlechtstheile mit 
Leinwand oder etwas anderem, was man zuvor dazu 
‚ bereit halten muls; ferner gibt man der Kranken 
eine solche Lage, dafs dadurch die Geschlechtstheile 
verengt, "ja auch wohl gänz verstopft werden, 80 


lange: bis dieselbe im Stande ist, das geronnene Blut 


in der Gebärmutter zu lösen. Inzwischen gibt man 
- ibr Herz- und Nervenstärkende und zugleich blat- 
‚stillende, das heilst kühlende Mittel, nach den jedes 
maligen Umständen und Zufällen. | 

Fr. Wie wird bei den neugebornen Kindern der 
Nabelstrang behandelt? 

A. Man bestreut den Nabelstrang der Neuge- 
bornen gewöhnlich mit Pulver von gebranntem Mo- 


Avesa oder Foesi, und bedeckt ihn mit Watte und 


- 
win da In. 


— un - 
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Leinwand, bis er ahgefallen, und die Wunde ae 
ist. ex 


TE, "Wie wird’das RER ‚Rind: behandelt; 


wie 2 e3 eingewickelt;- ‚wendet .man auch nach 
der: Geburt Medizin'’oder andere Getränke an? 
A. Man. wäscht das Kind, so wie es zur Welt 
| gekommen ist, mit lauem Wasser, "und wickelt es, 
nachdem ‘es von allen Unreinigkeiten gesäubert ist, 
mit Leinwand weder lose noch zu fest, wie in Eu- 
ropa, ein. Se i 
‘Drei oder vier Tage hindurch ; zum mindesten 
zwei Tage nach der Geburt, gibt man dem Kinde 
gewöhnlich nachstehendes Getränk allein, ohne die 
Brust. Das Getränk, GoA0L00 genannt, besteht ans: 
Sei mok koo, — Eine Wurzel aus China, 
: Keizets’ koo, — :Ein Gummi aus China.- 
Ziia koo. — Ein Moos, Ä 
Din koo. — Ein kostbares Holz aus China, 
Ma woo. — Eine Art Schachtelhalm aus China. 
Woogon. — Eine zu der Familie der eg ‚8° | 
hörende Pflanze. ' 
+ Dai 1000,'— Rhabarber. 
EN RBengioo, — Eine Frucht von Springe eye 
Thunberg. 
““Kaisoo. — Ein Seegewächs‘ (ein Seetang). 
Ja kan. — Eine Wurzel von, Moraea Sinensis. Lin. 
* 


1, Man bedient sich zum Gira der Mok’sa, der Zötruch 
neten und pulverisirten Blätter von dem gemeinen Bey- 
"Fufs (-Artemisiu vulgaris). Foesi ‘ist eine Art sag. 


die auf den Blättern von Rhus Javanicum wachsen, ° 


_— 70 — 


‚ Sloomd, "Eine Wurzel von’ einer Art. Tianella; 
Kizits. — Eine Art Orange (citrus triphylla) und 
; Tikoereki. — Der: frische Saft. von einer'Art: Bam. 
bus,. Hatzik’ genannt, welcher durch Röstuog 
von. frisch: gehacktem -Bambus bereitet- wird; 
‚. "Bei armen Leuten wendet man 'statt dieses Ge 
a auch einen andern an, der .aus folgendem 
‚besteht: re Z 
Kwandoo kon. — Tussilago Petasites, Lin. 
Kunze. — Sülsholz, 
„Dai woo, — Rhabarber. | | 
Seit 40 bis 50 Jahren gebraucht man a am 
ersten, 2ten u, 3ten- Tag, ‚zuweilen gar eine ganze 
Woche ‚hindurch ‚nach der Geburt ein starkes Par 
girmittel, Sijen genannt, dies sind: Pillen aus: 
Ha dsu —  Wunderbaums - Samen ARE: com« 
. munis). a | 
Siaku.sekisi. — Eine Art. von Blatstein, hr 
Goisia .‚Sehi, — Talk. z 
Dies ist aber, nach meiner Meinung. eher nach» 
theilig als vortheilhaft, und wir müssen streng dage- _ 
gen: sprechen und "dasselbe aus dem Gebrauch zu 
bringen suchen. Ze } , 
Fr. Saugen die Kinder alle an . Bram: oder 
. werden sie auch öfters mit- Anderer Nahrung. aufge- 
zogen. | h 
A, Die Kinder trinken auf Japan sowhalichr an 
der Mutter ader an Ammen, allein zuweilen findet 
man sich wirklich genöthigt, die Kinder mit etwas 
Ä Anderem zu ernähren, wgzu man denn einen Mehl- 


- 


; 
u 


’ 


I 


brei: von::Beis mit ‚Zucker. und I dergleichen geben 
chen. kann. ie. 


: Fir! Welche. Krankheiten. fslen Be a ka 


Frauen im.-Wochenbette?: - Ä 

‘A,’ Da die’ Frauen im Wochenbette meistens im 
Biute: leiden, so sind hier.die gewöhnlichsten Krank» 
heiten ; :Mutterblutäufs, 'Gongestionen, ‚Obnmacht dus 
‚Schrecken oder. Schwäche, : ‚Hüftweh;, ‘Schlag; Kräm- 
pfe, Verstopfung und ale dadurch entstehende Zu= 
fälle, | | 

Fr. Welche Krankheit haben dih- nanschörgen 


- Kinder? 


A. Sie werden von.Krämpfen , Erkältung, Ver- 
schwärung des Nabels etc. meistens heimgesucht, 
wovon die beiden ersten Krankheiten stets gefährlich 
ja oftmals tödtlich sind, 80 dals die meisten Kinder, 
welche in der ersten Periode ihres Lebens sterben, 
den Krämpfen ihren Tod verdanken, . 

Sie werden auch noch von andern Uebeln be« - 


‚fallen, die aber fnehr zu den Milsgeburten zu zäh- . _ 


len-eind, z.B. sechs Finger-an einer Hand, Hasen- 


| scharte, Verschlielsung des Mastdarmse und der 


Scheide bei Mädchen etc. 

Fr. Kommen öfters schwere ‚und gefährliche Ge- 
burten vor, und sterben viele in den. Wochen ? 

A. Wie sehr auch, seit dieser aufgeklärten Zeit, 
' die Zahl der unglücklichen und gefährlichen Gebur- 
ten durch die Verbesserungen in der Geburtshülfe 


_ und Lebensweise während der Schwangerschaft ab- 


genommen hat, was man mehr als einem. berühm- 


- L ” 
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ten Geburtshelfer zu ‚danken hat; . so kommen: doch 
-immer noch bei den WVöchnerinnen Unglücksfälle 
vor wegen Schwächlichkeit; Mifsbildung des Kötpers, 
entweder während, oder vor; -oder nach, der: Geburt, 
wobei sie ‚mit: genauer Noth oder wohl ‘gar nicht 
 aus.der ‚Gefabr. gerettet. werden können, zumal: an 
' ‚solchen, Orten, ‚wo kein: verständiger Gebürtsheifer 
. oder Hebamme e gerufen werden känn, : 


in 
. ». "> Fre ee. . wn,'t ‚Ir ' 


En En int an Swen un rn - 
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r en Ve an nn 
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In dem Aufsatze im 5ten Bd. 3ten Stücke dieses.Journals: 

. Geschichte einer glücklichen Entbindung 

durch den Kaiserschnitt ete, sind; folgende 
"Druckfehler uoch zu verbessern : : 


”. 


Seite 496 Zeile 1., statt: unterschiedene, lies ulenzikhiedene 


»— 05° 10 0— -Iocale, | BER toralds ws 
— bit — A gen Pant sorgen» 
— 521: (10. Wi Nur; N Nun 
— 553° ee Gr dieses um, un ‚dieses wird um, 


= 581: = 8. fallön’die Worte: auf den ‘Magen, weg. r 
— 589. in.der letzten Zeile » statt: weihen, lies! machen, 


I) 


Deigleichen in dem Aufsatz: des 6ten Bds. 2ten-Stücks: 
‘Entbindung durch den Bauchschnitt etc, 


Seite 380 Zeile 6, statt: aber, lies: eben. . 
395 _ 6, — 14 Tage, — 4 Tage, 


# 
a “ 
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Da in der oben mitgetheilten Tabelle: über die Vorfälle im Dresdner Entbin- 
dungsinstitut, während eines zehnjährigen Zeitraums, durch Versehen des Ab» 


‚schreibers sich mehrere Irrthümer eingeschlichen hatten „ 80 theile ich hier noch eine genau 


berichtigte Uebersicht mit, und bitte danach a Tabelle zu verbessern. 
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*) Jede Zwillingsgeburt ist dann für zwei Geburten gerechnet. 
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Vorbericht, 
E, folgt: hier nach dem Erscheinen der sechs 
ersten Bände meines Journals für Geburtshülfe, 
Frauenzimmer- und Kinderkrankheiten das ‚erste 
Register- Heft, ‘welches dem Leser des gedachten 
Journals gewils angenehm und erwünscht seyn 
wird. Zwei Dinge sind es hauptsächlich, welche 
durch 'ein solches Verzeichniß erzweckt werden: 
einmal wird dadurch das Auffinden der gewünsch- 
ten Artikel erleichtert und in dieser Hinsicht ist. 
ein ‚solches Inhalis- Verzeichnils einen Journale, 
«welches so mannichfache und so von 'einander 
verschiedene Gegenstände enthält, ganz unent- 
behrlich, besonders für den ältern Arzt und Ge- 
lehrten, dessen Zeit es oft nicht erlaubt, das 
Ganze zu lesen, der aber doch. über einzelne Ge- 


x 


er IT Een Ten 


genstände Auskunft wünscht, und diese dann 
‚mittelst eines Verzeichnisses am besten auffindet: 
zweitens .aber gibt ein solches Register auch Auf 
: schluß, was ein Journal geleistet, welche Erwar- 
tungen man an dasselbe zu machen hat, und & 
möge also auch in dieser Hinsicht dieses Regi- 
ster einen RückBlick liefern auf dasjenige, was 
| in den sechs Bänden geliefert worden, was für 
das Fach und die. Wissenschaft überhaupt. darin 
. geihan‘, ist, und wie den Anforderungen. ‚an ein 
| Journal. entsprochen wurde, welches seit dem 
‚ Jahre ı804 zuerst: unter demi Titel‘Lucina un- 
unterbrochen, | wenn auch später unter veränder- 
tem Titel erschienen ist. Gerne .hätte der Her- 
| ausgeber auch das Register für die 6 Bände der 
Lucina geliefert, indessen. wäre dieses etwas spät 
| erschienen, da seit dem Jahre: 1813. das Journal 
unter gegenwärtigem Titel erscheint, Das Regi- 
‚ster selbst besteht aus vier Abtheilungen: 
2) das Kegister der Abhandlungen nach‘ dem 
* ...: Namen der Verfasser geordnet. 
“ Der Leser wird ‘sich überzeugen, dafs man- 
che gefeierte Namen unter ihnen enthalten sind, 





dieti zum Theil den Berger nochi mit ihren 


schätzbaren Beiträgen beehren, urid' denen also 


eben so gut der ‘Antkeil: an’ der Herausgabe des 


Journals gebührt, wenn auch gleich’ der: Titel 


ihre Namen’ nicht hennt. 


7 


- 


Ma 


Fölst ein Verzeichnifs aller Schriften, die 


nicht leicht eine von Bedeutung des In- 
und Auslandes vermissen "wird, die'in dem 
Fäche der Geburtshülfe, der Frauenzimmer- 


und Kinderkrankheiten Epoche gemacht hat, 


"Doch ist-auch auf andere minder wichtige 


3) 


4) 


Werke Rücksicht genommen worden, ‘um 


nichts der Art zu übersehen. 


Ist zur leichtern Auffindung ein Nummer- 


verzeichnifs beigefügt worden, und 
endlich folgt das Sachregiser, in icheh 
die wichtigsten und. bedeutendsten‘ Gegen- 


stände alphabetisch geördnet sind. 


Schliefslich ersueht der Herausgeber seine 


Herren Amtsgenossen, die ihre Beiträge, sey es 


aus ihrer Praxis, oder seyen es Originalaufsätze, _ 


die in das Gebiet der Geburtshülfe, der Frauen- 


bisher’ angezeigt sind, unter. "welchen man: . 


. 


u / BE 

zimmer- und Kinderkrankheiten, BE wollen, 
dieselben, wenn sie im südlichen Deutsehlande 
leben, an Herrm: Franz Varrentrapp. in 
Frankfurt a, M., oder ‚wenn sie Leipzig näher 
seyn sollten , sie an die Buchhandlung des 
Herrn, Georg Mittler in, Leipzig mit ‚dem 
Zusatze „Beiträge für von Siebold’s Journal für 
Geburtshülfe “, oder an mich unmittelbar post- 
frei addressiren zu wollen, Aufsätze aus dem 
Gebiete der gerichtlichen .Geburtshülfe und der 
Chirurgie, in wiefern sie die Geburtshülfe be- 
wifft, werden eben so willkommen wie die oben- 
‚ benannten seyn. | | | 


Berlin, im Februar 1897. 


“ Dr. A, Elias von Siebold, 


| 


| 





Bekanntmachung, - 
\ D ieses Journal für Geburtshülfe, Frauenzimmer- und. 
Kinderkrankheiten erscheint fortwährend in Heften wie 
die bisherigen von 10 bis 20 Bogen und den nöthigen . 
"Kupfertafeln ‚ ohne sich an bestimmte Zeiträume zu 
binden, doch so, dafs im Jahre wenigstens 3 bis 4 
Hefte , von welchen drei einen Band ausmachen, aus- 
‚gegeben werden. Beiträge ersucht man an den Her- 
ausgeber, an die Verlagshandlung in Frankfurt a, M., 
j oder an die Buchhandluug des Herrn Johann ‚Georg 
Mittler in Leipzig mit dem Zusatze: „ Beiträge für 
von Siebold’s Journal für Geburtshülfe * postfrei zu 
addressiren. Die Beiträge, welche ich nicht zurück- 
sende, , werden gegen cin, gleich nach dem Abdruck 
zu zahlendes Honorar , eingerückt, welches entweder 
baar oder mittelst Anweisung an die Verlagshandlung 
‘in Frankfurt a. M. erfolgt. 


Der Herausgeber, 


| | 
Verbesserungen. kl: 

Pag, 13. Z. 10. v. unten st Mimaznezo I. Mimazunzo, 
ww 23, Zu 100 st. observatio l. observationem, 
u 1 ZR — st. editorum l, editarum. 

— 35,72.2. — st. Hu suan I. Husuan. | 

— 59.27.59, .— st. Parotitia l. Pariotitis,_ 

—n 63. Zus 63, an 


st, schadet öfters 1. öfters, schadet, 


N + 





I. Register ee 
der in den ersten sechs Bänden enthaltenen Ab- 
handlungen nach den Namen ihrer Verfasser 

alphabetisch geordnet, 


= 





u 7 j t or a 
Adelmann, G., Geschichte ‚einer merkwürdigen Eier- 
stockswassersucht. IV. B, 1. St. :p-M. Zu Eu 
Albers, Ramsbothom’s Beobachtung des glücklichen Er- 
folgs mehrerer künstlichen ‚Frühgeburten bei einer und 
-. derselben Frau. , Aus dem Engl. III. B, 3, St. p- 533. 
4 I B: per " 
Baker, Vorstellung zur Erlangung einer gröfsern Gewils- 
‚heit in der Ausmessung des obersten geraden Durcehmes- 
sers des weiblichen Beckens. I. B. 3. St. p. 437. 
Behm, Geschichte einer durch Verengerung des inneren 
Beckenraums erschwerten Entbindung, VI.B. 3. St p- 553. 
Berger, G. A., Geschichte einer durch Umschlingung 
derNabelschnur erschwerten 'Gebürt, nebst Beschreibung 
‚der widernatürlichen Geschlechtstheile und einiger Ein-' , 
geweide des Unterleibs, die an «dem Kinde sich zeigten. 
Mit Abb, IV: B. 2. St. p. 39. 1  9emandsntt 
— — Gesch, eines Kaiserschnitts. V. RB. 1. St. pi 192. 
Bezold, 2. C., Geschichte einer künstlichen Entbindung 
aus einem monsfrösen sarkomatösen Uterus. II, B. 1.$t. 
p: 125. A Bi. ’ ER 
Bredenoll, Yagitus uterinus.  IIE..B, 1. St.- p- 69. | 
- . Beobachtung eines vollkommenen Vorfalls mit Umstül- 
‚  pung der Gebärmutter, IV, B. 1. $t. 0:67. 
Breschet,.neue Art der graviditas uterinv, VI, B; 2. St. 
Pr 430.5; era Merer TER iz Eu = 
Brown, eine Selbstentwickelung des Foetus. VB. 2, St. 
p. 416. ee 35 
A 


ü 


f 


—— Q —— 
Brünninghausen, von der Zurückbeugung der Gebär- 
mutter im ungeschwängerten Zustande. II. B. 1. Su 
p. 59. 
Bush, eine Zwillingsschwangerschaft, 'wo das zweite Kind 
17 Tage später kam als das erste, V. B. 3. St. p. 739, 
C | 


‘Carus vzehnter Jahresbericht über die Vorfälle in dem 


Entbindungsinstitute bei der königl, sächs. chirurgisch- 
medizinischen Academie, nebst einem Rückblicke auf das 
gesammte nunmehr abgelaufene Decennium und zwe 
Tabellen. VI. B. 2. St; p. 239, 
Choulant, der Führungsbogen .des Beckens, Ill, B. 
Ci wfort, w. H,, eine der Geburt vorhergegangene 
innere Blutung des Uterus, V. B. 2. St. p. 420. 


Crowther, ein Beispiel von Hydatiden innerhalb des 


PIRORENL YLB, . St. p. 623. 
D.' 


Ba, Brief und die den deutschen Geburtshelfern amt 


Beantwortung vorgelegten Fragen. V. B. 1. St. p. 182. 
Neuere ie, H., Fractur und Vereinigung des Schlüssel- 
‚‚heines bei einem Kinde im Mutterleibe, VI.B, 2.St. p-4. 
Detharding,:Geschichte einer merkwürdigen Zwillinge 
‚geburt. UL B. 1. St. p. 78. 
Drosch, Deher den Halınansk der Instrumente. VI. B, 
ok. St. Pr 116. 


R. 


Ei sheiberg, Geschichte eines NEN vB, 1.8t. 


p 122. 


Elliot ho n, Beobachtung einer Grauidita niburis, Fu 


2. ‚öt, ‚Be 438. 

® . F. j & 

F Kies, ‚Vpllkommape Zertheilung eines bedeutend grofsen 

Seirrhus an der rechten Brust durch wiederkeipe An- 
wendung von Blutigeln. : IV. B. 3 St. p- 602. 


Flamm, Beantwortung einiger der vom Br. ‚Davis ru 


London den ‚deutschen Geburtshelfern vorgelegten &*- 
hurtshülflichen Eragen. IY..B. 3. St. p. 580, |; 
Fodere, Ucher die Zuläfsigkeit chirurgischer Operationen 


‚pi bei chropichen Krankheiten, des Uterus. VI, B 3.81 


’ 


a e 


Fowkes, Th., Verknöcherung der Gebärmutter bei einer 
. Dame, die an einem ie eng Brüch starb. VI, B. 

Fuchsiue, c. J,, Geschichte einer Bauchschwangerschaft. 
mit Zerreifsung der Gebärmutter. II. B. 2, St, p. 261. | 

Fulda,L.; Beitrag zur Geschichte ‘des Kaiserschnitts mit 
besonderer Beziehung auf die Schrift des H, Manns- 
f eld, über das Alter des Bauch- und Gebärmutterschnitts. 
'an Lebenden. VI. B. 1: St. p. 1 | 

— — Veber Wendung und Zangengebrauch an Schman- ‚ 

gerverstorbenen. VI. B. 3. sw Ds 506. 
G. 
ein, Ueber das Verhältnifs des Längenmaalses | 
der Conjugata der obern Apertur zu der Diagonal-Con- 
jugata im weiblichen Becken. IL B. 1. St. p. 11% 

— Ueber das sogenannte Versehen des schwangern 
Weibes. II. B, 3, $t. p; 390. 

Goelis, L. A., Krankengeschichte "und Sektionsbericht 
einer jungen Fein; welche binnen 3 Stunden an Läh- 
mung des Herzens starb. II, B. 1. St. p. 142. 

Gorat, Nutzen der Zitronensäure bei Mutterblutflüssen 

‚ nach der Geburt. V. B. 3. St. p. 740, Yo 

Gray, R., Anwendung der Punktion bei einem Kinde 
von ..neun Monaten mit Hydrocephalus. V1.B. 1. St, p. 143. 

Gutberlet, M, J., Ueber die Methode, die krebshafte 
„Gebärmutter auszurotten,. nebst Abb. I.Bi 2. Bt. p: 22 

Ä Hr 

Weilsaas; Beobachtung einer Kanizeiekt bei ae 
türlicher Verwachsung des Hymens. I, B. 3. St. p. 475. 

‚— Beob. einer Eierstockswassersucht. II. B. 3. St. p. 488. 

Henne, Nachricht über das’ Entbindungshaus zu ai 
berg in Preussen. II. B. 1. 8t. p. 149. 

Hoere, Fr., Ueber die äufsere und innere Schädelbkut- 
‚geschwulst ‚neugeborner Kinder mit beigefügten Beob- 
achtungen über Knochenrisse nebst den Erfahrungen und 
der Heilmethede des Herausgebers, V. B. %, St. p. 219, 

Hohnbaum, O.,' Beobachtung einer sogenannten trock+ 
nen Geburt; (partus siccus) mit ; Bemerkungen BAFAIRT- 
1. B. 3. St. p. 478. 

Helmsted, ‚Beispiel einer. Kopie der Gebärmutter, 
V,B, 2. St. p. 411, ° 


ik 


A? 
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Kelsch, über die Gefäfsverbindungen der Mutterkuchen 
bei vielfachen Schwangerschaften. Aus d. Franz. von 
M. Brechet zu Lyon übersetzt. IV. B. 3. St. p. 579 

 — Beobachtung einer durch ungleiche Zusammenziehung 

' der Gebärmutter sehr schwierigen und mit aufserordent- 
lichen Zufällen verbundenen Entbindung, v. Dr. Alphons 

‘ Menard mitgetheilt, IV, B. 3. St. 2.58. 

Klein, C., auch eiwas über das sogenannte Versehen 
der Sehwangern. IB. 2. St. p- 259. 

Klose, C, L., Geschichte einer Zerreifsung der Mutter- 

‚scheide unter der Geburt. I. B, 1. St. p. 80, . 

Kluge, Bericht über die Vorgänge bei der Berliner Cha 
rite-Gebäranstalt im Jahr 1824. VL. B. 2. St. p. 230, 

Kolbmann, Beobachtung eines doppelten Hirnbruchs 

» an einem neugebornen Kinde, IV, B. 1. St, p. 150, 

Kottmann, L., eine binnen kurzer Zeit entstandene 

', merkwürdige Verengerung des Beckens, Unmöglichkeit 
der ‚Geburt auf dem rechten Wege und dadurch be- 
schleunigter Tod. der Schwangern.. III. B, 2. St, p. 305. 

.— .Geschichte einer Zerreilsung der Gebärmutter wäh- 
rend der Geburtsarbeit. V.B. 1. St. p- 316. 

Lizars, einige Erfahrungen über die Exstirpation der 
Ovarien. V. B. 2, St. p. 422, de 

Lorinser, zwei merkwürdige Haiserschnitte, verrichtet 
an einer noch lebenden Person. III. B. 1, St. p. 10. 

i ‚M, | | 
Meilsner, Fr, C., Beobachtung einer Phlegmatia alba 
 dolens puerperarum, IV. B. 1. St. pı 73. BL) 

-.—  Ansgang eines Erysipelas neonatorum in Brand des 
Scrotums und Erhaltung des zehnwöchentlichen Knabens. 
IV. B.2. Sc. p. 375. i | | 

‚= — Entbindung einer Frau bei vollkommener fest an. 

getroffener Verwachsung des Mutternundes verrichtet. 

AV. B.2, St. p. 385; 

— — Bericht über ein im. vorigen Jahre "in Leipzig er- 


richtetes Policlinicum für Geburtshülfe, Weiber- und 


Kinderkrankhejten, VI. B. I. St. p. 74. 


=. .—— ‚über dieselbe Anstalt, Fortsetzung u. Sehlnis, 
: VL B, 2%, St. p. 301. a Ä 


| 


# 


5 Meye r, N., Geschichte einer durch den Kaiserschnitt | 

glücklich beendigten Entbindung. Il. B. 2. St. p. 227, 

— — Ueber die Ursache des Erstickungstodes. bei Kin- 
dern in und gleich nach der Geburt. IV.B. 1.5t,.p. 114. 

— — Geschichte eines Raiserschnitts. V. B. 1,St.p.105 
. ‚ , N. i j 

Neuber, zwei Fälle von .getäuschter Prognose. I. B, 
3. St. p« 497. - y a 

0. Ä 

'O . + +, über die Entdeckung des vollkommensten Schlos- 
‚ses der Geburtszange. I. B. 3, St. p. 491. ‚ 

Oberteuffer, d. ä,, Geschichte einer vermeintlichen. 
Schwangerschaft nebst der Leichenöffnung. II. B!.2, St. 
P- 2853. Ze | 


” Oken, Nachschrift zu Schäflers Beobachtung eines ange- | 


bornen Leberbauchbruchs. L-B. %& St. p. 219. ,'-; 
Olivier, Wassersucht des Netzes. hei einem Foetus von 
$ Monaten. VI. B. 2. St. p. 429. N N: 
Oswald, Beobachtungen aus dem Entbindungsfache, V.B. 
1. St, p. 151. | | | | | 
P. ERS ITRT 
Primaäs, Beantwortung mehrerer der von Dr. Davis in 
‘London in v. Siebo!ds Journal für Geburtshülfe V.B. 
1. St. aufgestellten, geburtshülflichen Fragen. vVL.B. 
3. St. p. 572. | ef u 
wu RB. | le 
Recamier, eine chronische Peritonitis, V.B. I. St. :p. #33. 
Reinhard, eine regelwidrige und höchst merkwürdige 
‚ durch die Wendung beendigte Geburt. I,B. 1.81. p- 87, 
NRheineck,. Beobachtung und glückliche Heilung einer 
vollkommen invertirten mit einem Fungus haematodes be- 
hafteten und brandıg gewordenen Gebärmutter mittelst 
einer Unterbindung, mit Abb. V. B..3. St. p, 628. 
Ritgen, Bemerkungen über einige praktische  geburis- 
hülfliche Gegenstände. (Veraniafst. durch die Recension | 
seines Werkes über die ‚geburtshülflichen Anzeigen im 
IH. B. 2. St. d. Journ p- 321.) III. B. 3. St. p- 53. | 
— Auszüge aus den Geburtsbüchern der Gebäranstalt zw 
 Giefsen. VI. B. 1. St p. 34, 
.—— Fortsetzung derselben. VI. B. 2, St, p. 26% 


SE 


Rummel, gänsliche 'Verwachsung des‘ Muttehmunds bei 

| einer Kreisenden. . VI. B. 1. St: p. 106. 

” ‚schnelle Hülfe der grauen Quecksilberselbe bei zwei 
' Abnormitäten des Mutterniunds während der Nieder- 

kunft. VI. B. 1. St.‘ Pp 112: 


| S. 

S, in N., Beobachtung "über die Zurückbeugung der 

' schwangern Gebärmutter, Mit vinigen Anmerkungen 

übersetzt aus den Nieuwe Verhandelingen van het Genootschap 

. gör' 'bevördering der: Heelkünde te „Amsterdam. . Iste Deels. Iste 
' Stuck. „Imst. 480%, 1. Br 2% St. p. 40. 5; 


v 9 Beiträge zur praktischenSEntbindungskunst, IB 
'2.8t. p. 291. 

Schäffer, J. G., Beobachtung eines angebornen Leber- 
bäuchbruchs; nebst Abbild. und Nachschrift des Prof, 
_ Oken in Jena. T. B. 2. St. p. 215. 

u Kurze Schilderung’ derjenigeu Krankheiten, von wel- 
‚chen Kinder vorzüglich in dei Winter-, Erühlings- und 
'Sommer-Mönaten 1812 u in und.um Regensburg befal- 
len worden sind. 1 B. 2. St. p. 350. 

| Schenk, Geschichte einer " glücklichen Entbindung durch 


“den” Kaiserschnitt nebst Bemerkungen über diese Entbin- 


' dungsweise überhaupt. 'V. B. 3, St. p.' 461. 


—_ Entbindung durch den Bauchschnitt; ein Nachtrag zu 
der im 3, Stücke des 5. Bandes der gegenwärtigen Zeit- 
schrift enthaltenen Geschichte eines glücklichen Kaiser- 
“sehmitts. VL B. 2. St. p. 377, ' 

Schmitt, WW: J., de la’ u. Eine historisch kritische 
Revision. I. B. 1, St. p. 1. 


u Yin über obstetrizische Kunst und Künste. IE. B. 


4 St. p- 1 AN ‘ 

— —  Sendschreiben an den H, RER + die Zan- 
genentbindung im Bette betreffend. II. 'B, 2. St. p. 321, 

— — über das Zurücklassen des MMulpEhAeheNE: II B. 
3. . $t. p- 317. 

—' _ Heilungsgeschichte einer Zurückbeugung der Ge- 
bätmutter bei einer Erstgeschwängerten ohne künstliche 
'Reposition, IV. B. a. St. p. 342. 


Schneider, Beiträge zur ui Geburtshölft, IL B.. 
3. St. P+ 447, ar 


Schrocde r, Geschichte einer Frau, welche schwäriger 
“und zugleich epileptisch ward: ‘IL. B. 286 942567) 

— Fr., Geschichte. einer: ‚sonderbaren nee, 
II. B: 3. 8t. p. 498. 

Schütz, A.I., einige” glatte Böübuchtüngen‘ über ‚die 
Periodizität der Gebärmutter. 1.B. 2%. St. p. 252, 

Schwarz; über die DEempampnIaeR der Kinder, vB 

S Bilh r, Hoerkanien über den voreiligen, Gebrauch der 
Zange bei Erstgebärenden. IV. B. 2. St. ..p 357. : 

— 0O., Ueber das a a B B. 3. St. 
p: 561. 

'— — Ueber das Zurückbleiben der Nachgeburt, Y. B. 

3.8t. p 629, 

“ Servaes, Fr. G.G., Be einer Kntbindung, durch 
den Kaiserschnitt, IL. B. 3. St. p. 426. 

Seulen, Ansichten, Beobachtungen und Erfahrungen 
über die verschiedenen Ursachen , Folgen und Wirkun- 
gen des Zurückbleibens- der Nachgeburt. V.B. 2, St. 
p. 305. 

— Krankheits-Geschichte, Sections-Bericht und ae: 
ten über einen sehr merkwürdigen Fall, eine, Frau be- 

ı treffend, welche eine vollkommen zeitige Leibesfrucht, 
ohngefähr 3 Monate über ihre Zeitrechnung und ohne 
Zeichen des Lebens bei sich getragen hat, VI, B, 2, St. 
p. 398, 

— . Beantwortung einiger der von H.Dr. Davis in London 
aufgegebenen geburtshülflichen ae a 2 Bu 3 St. 
.p. 986. 

Siebold, A. E v. ,„ Uebersicht der Ereignisse in der 
grofsherzogl. Entbindungs-Anstalt zu Würzburg vom ver- 
flossenen Jahre 1812. IL, B. 1, St. p- 114. 

— — Glückliche Heilung einer Peritonitis und. Psoitis 
bei einer Schwangern mit ihren BER Folgen, 
1.B. 1. $t. p. 141. 

— — ‚Beobachtung einer Hirnentzündung Ei darauf 
folgender ne des Herzens im Wochenbette. | 
L.B 1.5. p 

-— — Symptome Pia häutigen Bräune bei einem Kinde, 
412 Stunden naeb der Geburts I:B. 4 St. p. 27% 


x 


Siebold,:A- E. v» Geschichte. einer Entbindung durch 
‘den: Kaiserschnitt. I B- 2,8. 2Min. ni 
m Uebersicht ‚der Ereignisse an der. Entbindungs- 
Anstalt zu Würzburg vom Jahre 1813. L,B. 3.5t. p. 576. 
-,.— Die, neue Organisation des Hebammenwesens im 
"Königreiche Baiern. Il. B. 2. St p- 1 
— — Erster Bericht der Königl. Entbindungs-Anstalt der 
Universität zu Berlin und der damit in Verbindung ste- 
2 henden Poliklinik für Geburtshülfe, Frauenzimmer- und 
‚ neugebornen Kinder- Krankheiten, vom Wintersemester 
4817-48. I. B. 1. St pl | | 
>. zweiter Bericht der Entb. - Anstalt der ‚Universität 
"zu Berlin und der damit in Verbindung stehenden Po- 
liklinik etc., vom Sommer-Semester 1818, “III. B, 2. St. 
p. 171. | 
—— —' Dritter Bericht etc,, vom "Winter - und Sommer-Se- 
mester 181819. III. B. > St p. 3m 
= — Vierter Bericht ete., vom -Winter- und Sommer-$e- 
mester 1819— 20. IV. B- 1,5. p 1. 
A. Geburtshülfliche Kilfnik. 1) Eine un 
vollkommene natürliche Fufsgeburt bei einer Frau, 
‘welche in der ersten Ehe aber stets 'entweder m 
früh schwächliche und nur kurze Zeit lebende oder 
todte Kinder geboren. — 2) Normale Entbindung nach 
" xörhergegangener Pleuritis. — 3) Natürliche Zwil- 
lingsgeburt und Tod beider Kinder, des ersten in 
"Folge grofser Schwäche , des zweiten durch das Ery- 
sipelas recens neonutorum herbeigeführt. — 4) Eine im 
 Wochenbett nach normaler Geburt enistehende, He- 
patitis der Mutter. — 5) Durch Anwendung der Sei- 
'tenlage bei vorliegenden Schultern bewirkte natür- 
liche Kopfgeburt eines‘ achtmonatlichen Kindes — 
6) Normale Geburt eines Kindes, welches einen dem. 
Pemphigus ähnlichen Ausschlag mitzur Welt brachte, 
nebst Sections- Bericht desselben. — 7) Zangenge- 
burt eines,todten Kindes bei einem 31/, Zoll in der 
conjugala haltenden Becken. — 9) Eine für Mut- 
ter und Kind glücklich vollendete Zangengeburt 
mit nachfolgender Metrorrhagie- der Mutter un 
_ schnellem Tode des Kindes, —.9) Plötzlicher Todes 
fall einer Entbundenen eine Stunde nach voraus“ 


VE 
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- 
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gegangener normalen. Geburt. — 10) Zangenentbin- 
‚ dung bei fehlerhaftem Sitze des Mutterkuchens mit 
nachfolgendem ‚Hydrops und Tode der Wöchnerinn, 
pag. 1— 40, a " 
B. Geburtshülfliche Poliklinik. 1)! Wich- 
tige Entbindung und Tod einer Frau mit Steatoma 
uteri nebst Sections-- Bericht. . — : 2) Wendungsent- : 
‘ bindung bei einer Person mit verkrümmten Len- 
denwirbeln von einem lebenden starken. Hnaben. 
:p. 20. —64. eo . ie | 
© Medizinische Klinik krankerKinder 
p. 64 | | iR 
. D. Medizinische Poliklinik kıanker 
. Frauen. p. 65. | . 
Siebold, A. E.y., Fünfter Bericht ete, vom 1, Novem- 
ber 1820 bis 31. December 1822, IV. RB. 2: St, p. 265. 
A. Geburtshülfliche Klinik, — Allgemeine 
'‚Vebersicht. — 1) Künstliche Frühgeburt, — 2) Zan- 
genentbindung von der Seite. — 3) Sechszehn Stun- 
den lang nach der Geburt des Kindes zurückgeblie- 
bene Nachgeburt. 4) Zwei Fälle von Retroversio uteri 
.gravidi. 5) Angeborner Eindruck am Scheitelbein 
eines Kindes. — 6) Ungleichmäfsige Zusammenzie- ” 
' hung der Gebärmutter nach einer Wendung: — 7) Ent- 
bindung einer kleinen Fran mit mifsgestaltetem Be- 
cken durch die Zange. — 8) Zweimaliger A'bortus in 
‚Folge eines Falles und fünfstündiges Leben eines 
sechsmonatlichen Kindes, -- 9) Normale Geburt ei- 
ner Person, welche vor und nach der Entbindung 
an epileptischen Krämpfen litt. — 10) Zwei sehr 
schwere Zangenentbindungen. — 11) Normale und 
sehr schnelle Gesichtsgeburt eines grofsen Kindes. — 
12) Trügliche Zeichen vom Tode des Kindes während 
der Geburt. 13) Künstliche Frühgeburt, unternom- 
men, wegen Hydrops der Schwangern. ' — 14) Sehr 
schnelle und normale Entbindung einer 46 jährigen 
zum neunten Male schwangern Frau. — 15) Sehr. 
schnelle Geburt bei einem Becken von 3'/, Zoll Con- 
jugata. — 16) Schwangerschaft bei unverleztem Hy- 
men. p. 265-317. | 
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'B; Geburtshülfliche Poliklinik. = All 
gemeine Uebersicht: — 1) Kaiserschnitt nach dem 
Tode der“ Mutter. — 2) Zangenentbindung nach 
dem Tode einer Fran. — 3) Tod einer Fran 
nach. der. Entbindung dureh {die ‚Wendung bei vor- 

- liegender ‚Placenta, — 4) Placenta praevia:, Wendung 
‘ , and Tod der Enthundenen.. — 5) Wendung eines 
todten. Kindes nach vorbergegangener :Herausreis- 
sung der Nachgehurt. —. 6) Eilfmonatliche‘ Extra- 
uterinal-Schwangerschaft und Entbindung durch den 
Vaginalschnitt.. — :7) Wendung bei vorgefallenem 
“ Arm und eingekeilter Schulter. — 8) Zangengebart bei 
unvollkommenem Sitze ‘des  Mutterkuchens auf dem 
Muttermund, und neben dem Kopfe vorgefallene 
Nabelschnur. — 9) Zangengeburt bei allen vier ne- 
ben dem ‚Kopfe eingetretenen Extremitäten. , p. 318 

— 341. dr 
Siebold; A. E. v., Fortsetzung und Beschlufs des fünf- _ 
ten Berichts vom 1, Nov. 1829 — 31. Dec. 1822, IV. B. 


3. St: p. 443. 
©. Medizinische Klinik kranker Frauen 
und Kinder. — 1) Chronischer. Kopfschmerz ei- 


‚ner Person, welcher im Wochänbette bis zur mania 
furens sich steigerte. — 2) Rhevmatismus uteri vagus 
3) Tödliches Puerperat - Fieber ünd merkwürdiger 
Sectionsbefund bei einer Person, ‚welchie mittelst der 
Zange von einem scheintodten, aber wieder zum 
: Leben gebrachten Kinde mit milsfarbiger stinkender 
Nachgeburt und Nabelschnur entbunden worden war, 
— 4) Vorwärtsbeugung derGebärmutter bei einierSechs- 
wöchnerin durch Beisehlaf verursacht; — 5) Man- 
geln des Mastdarms ıbei einem Kinde und Tod des- 
selben. — 6) Zellgewebs-Verhärtung bei einem Kinde. 
— 7) ’Blutabgang aus den Geburtstheilen eines neu- 
gebornen Mädehens. p. 444 — 464. 
D. Medizinische Poliklinik kranker 
‚Frauen und Kinder. 1)Behandlung der Brust- 
ee abszesse. — 2) Ruptur der Urinblase. — 3) Frage. 
über stattgehabte Nothzucht. — 4) Zweifelhafte 
Sehwangerschaften.e. — 5) Anomalien in-der Men- 
struation. — 6) Entzündung des schwangern Uterus, . 


I 


7) Sehr starke BRREETDN Anschwellung der Schenkel - ' 
und Geburtstheile einer Schwängern. — 8) Behand- 

' lung vor, bei, und nach dem Abortus in Folge: 
a) einer sehr irritabeln' Gonstitution. b)'eines star- 

ken Brechmittels,: 9) Wassersuchten: — 10) Leu- 

corrhöen. — 11) :Metrorrhagien. — 12) Hämorrbhoi- 
den. -=' 13) Dislocationen des Uteris und der Va- 
gina. —. 14) Fälle, wo die Entfernung der gegen. 
die fehlerhafte Lage. des" Uterus eingebrachten Pessa- 
rien nötbig war. — 45) Indurationen des Uterus. — 

16) Krebs des Uterus. — 17) Sarcom des Uterus. — 

'18) Steatom des Uterus. — 19) Entzündung des Ei- 
erstocks. —: 20) Krankhafte Anschwelhing des Eier- 
stock. — 21) Tödtlicher Fall.von vernachläfsigter 
Behandlung einer Wochenbetts-Krankheit. p, 464 - 504. 

Siebold, A. E.v., eine vollkommne Exstirpation der 

kseirrhösen, nicht. prolabirten RDERTOLEEN: IV: B. 3 St. 
P- 507. 

— —. Sechster Bericht über die Entbindungs Anstalt der 
königl. Universität zu Berlin u.s,w. im Jahre 1823. r B: 
41: Str 178 1, 

A. Geburtshälftiche Klinik. — Knsscie 
“ und specielle Uebersicht. 1) Zangengeburten bei 
schiefstehendem Kopfe des Kindes. — 2) Brand in der 
kleinen Curvatur des Magens eines atrophischen Kin- 
des. — 3) Schwere Zangenentbindung und Tod ei- 
ner kleinen, schwächlichen Person, — 4) Plötzlicher 
Tod einer Achwansorn und darauf witernommener 
Kaiserschnitt. — 5) Künstliche Frühgeburt, verrich- 
tet an einer verwachsenen Person, mit’ nachfolgen- 
dem Tode derselben. — 6) Normale Entbindung 
einer Taubstummen, — 7) Brustwassersucht einer 
Schwangern und völlige Heilung derselben. — 
8) Glückliche Beseitigung. einer Pleuritis rheumatica 
einer Schwangern, — 9) Künstliche Fufsgeburt. — 
10) Zwillingsgeburt im März. .— 1#) Grofse Em- 
< pfindlichkeit einer Schwedin bei normaler Gehurt. — 
12) Zwillingsgeburt i im April, — 13) Zwei Zwillings- : 
geburten im Mai. — 14) Natürliche Geburt , merk- 
würdig wegen der grofsen Biegsamkeit der Kopfkno- 
chen des sea — :15) Zwei Wendungen im Juni 
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_ und August und zweistündiges Leben eines 6monat- 
" jichen Kindes, — 16) Zwillingsgehurt im Septem- 
‚ber, — 17) Hydrops pectoris, Ascites et Anasarca eines 
Kindes. — Eine Meirorrhagia interna unter der Form 
von Nachweben sich ankündigend. -- 18) Wendung 
eines vollkonmen von.. Fäulnifs ergriffenen Kindes. 
> ..— 19) Glückliche Zangenentbindung einer 30jährigen 
an Hydrops uscites leidenden Primipara und. Zellge- 
- webes-Verhärtung ihres Kindes. — 20) Sehr schwie- 
rige Wendung und Tod eines Kindes,. bei dem ne- 
ben dem Kopfe die Nabelschnur vorgefallen war. — 
21) Blutextravasat in der Schädelhöhle eines Kindes 
und Hydrops pectoris, et pericardis einer Entbundenen. 
Uebersicht der übrigen; Krankheiten der Wöechnerin- 

nen und neugebornen Kinder. p- 1— 33. 

B. GeburtsbülflichePuliklinik. Allgemeine 
Uebersicht und Bemerkungen über das der Gesund- 
heit "höchst nachtheilige Bewohnen der Souterrains. 
1) Schwere Wendungsoperation mit nachfolgenden 
Tode der Wöchnerin. — 2% Glücklich für Mutter 
und Kind vollendete Wendung bei unyvollkommenen 
Sitze des Mutterkuchens auf dem. Muttermunde, — 
3) Zangenentbindung durch geborstene varices indieirt 
— 4) Aeusserst interessante, Geburt eines Hemice- 
pbalus. — 5) Wendungs- Entbindung bei +placenta 
praevia. ps 34-51. : | a 

C. Medieinische Poliklinik kranker 
Frauen und Kinder — Allgemeine Ueber- 
sicht. Cur einer an Gebärmutterkrebs leidenden, 
nach der von,Dr. Frank in Stultgard empfohlenen 
Heilmethode. — Trennung verwachsener Nympfen 

bei einem $jährigen Mädchen, p- 5s—bl 5 

Siebold, A. E. v., ist es schädlich, das Mittelfleisch bei 
der Geburt züt unterstützen? V.B. 1. St. p. 63. 

= —— Beobachtung und Heilung einer merkwürdigen 
Milchversetzung oder eines Abszesses im Wochenbieite- 
VB 28 pa O9 Ä 

— — Kluge’s Schwangerschafts - Kalender. Nebst Abb. | 
vI.B. 1.St p. 127.. " 

— — 'Siehenter Bericht über die Entbindungs-Anstall 
us, w. vom Jahre 1824, VI. B. 2. St, P: 17. 
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A. Geburtshülfliche und medizinische 
Klinik. — Specielle Uebersicht, — Glückliche. 
Zangengeburt bei’ einer. wassersüchtigen Person im 

‚Januar. — Im Februar starben zwei Kinder und 
eine Wöchnerin, und im März ebenfalls zwei Kin- 
der, nebst Bemerkungen. —  Zwillingsgeburt im 

‘April. —, Interessante Beobachtung: über die Trüg- 

‘ Jichkeit der Zeichen von dem Leben eines Kindes 
vor der Geburt, im Mai. -— Beobachtung über die 
Zweck - und Unzweckmäfsigkeit der Dammunterstüz- 
zung bei der Geburt, im Juni, Heilung eines Pem- 

' phigus bei einem Kinde und einer verlarvten- Cysti- 
tis bei einer Wöchnerin nebst 2: Zangenentbindun- 
gen, im Juli. — Im August eine Geburt todter Zwil- 
linge, und ein in Bezug auf die Lungenprobe sehr 
merkwürdiger Sectionsbefand. — September, Octo- 
ber,‘ November bieten wenig merkwürdiges dar, — 
Im December erkrankten viele Wöchnerinnen und 
eine stirbt. — Hrunkänitepssehicite derselben und 
Sectionsbefund. p. 177. ’ 

B. Geburtshülfliche Poliklinik. — AN- 
gemeine Uebersicht. — 1) Wichtige Wendungsope- 
ration bei vorliegender Nabelschnur. — 2) Wendung 

bei Schiefstand des Kopfs und vorgefallener Nabel- 

' schnur, — 3). Geburt von Zwillingskindern , wovon 
das eine mit dem Steifse eintrat, das andere eine- 
Querlage hatte, welche die Wendung erforderte. 
‚p. 212. 

C. Medicinische Poliklinik kranker 
Frauen. Hier sind 57 Fälle aufgezeichnet, p. 220, 
Siebold, Ph, Fr. v., Beantwortung einiger Fragen über 

die Japanischo Geburtshülfe, durch Mimaznezo, Arzt zu . 

Nangäsaki. Mit einigen Anmerkungen an die. batavische 

Gesellschaft für Künste und Wissenschaften. VI. B. 

3. St. p. 687. 


Sonnenmayer, Beitrag zur Geschichte den en 


eilfmonatlichen Geburten. I. B. 3. St. p. 460 r 
Spitzbarth, F., Geschichte einer für Mutter und Kind 

‘glücklich vollführten Kaisergeburt, III. B. I. St. p, 80, 
Stein, periodische Versetzung der Geburtskraft-auf Theile 

des Körpers, welche mehr und weniger von dem Uterus 


ı 
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entfernt sind; sowie Erscheinungen und: Folgen von 

‚ . soleher Versetzung, VI. B, 2, Sp. p. 3%. | 

Stein, über den auszumerzenden Glauben an Wirkung der 
Zange durch Verkleinern, des Kopfs zur Erleichterung 
der Geburt. VI. B. 3, St. pı 481. Ä 

Steinthal, über die pathologische Anatomie des Perit- 
naei w,:Dr. Scoutetten, V«= B, 2. St, 369. | 

— praktische Bemerkungen über das Kindbetterinnen- 

‚ fiber: v. J. Davies. V. B.-2,-St. p. 382, 

— über. die pathologische Anatomie des Bauchfells, von 
Dr. Scoutetten. (Schlufs.).V. B. 3. St, p. 684 

— Erzählung eines merkwürdigen Falls einer Tendenz zu 
Plethora, besonders während der Schwangerschaft und 
im Wochenbette hervortretend, wodurch der Nutzen ent- 
‚schlossener und wiederholter Blutentleerungen in der- 

gleichen Fällen bewiesen wird. (Nach Dr. Musgrave.) 

VB. 3. St. p. 681. 

— Bemerkungen über die Symptome und Behandlung der 
Meningitis (Hydrocephalus acutus.) der Kinder, nach John 
Davies. V. B. 3. St. p. 705. Ä | 

— Prektische Miscellen. VI. B. 3. St. p. 6% 

Sym, J., wiederholte Anwendung der Punction bei ange: 
bornem Wasserkopfe. VI. B. 2. St. p. 419. 

‚Thomson, A, T., Beispiel von Gebärmutter-Wassersucht 
‚und.trockenem Brande. bei eiuer und derselben Person. 

VI, B, 3. St, p. 38. 

| ot v. 

Vrolik, G., Versuche über das Zurückweichen des heili- 
gen Beins, sowahl in unverletsten Becken, als nach der 
‚Operation der Schaambeintrennung. I. B. 3. St. p- a 

ei i " | W. . 

W,, .€C..6., praktische Beobachtungen und Bemerkungen 
‚über die natürliche und künstliche Lösung der Nachge- 
burt. II. B. 3. St. p. 47. 

. Wagner, ein vollkommener Vorfall der Gebärmatter !n 

. der “Schwangerschaft und. bei der Geburt nebst der 

‚ künstlichen Entbindung. Mit Abb. V. B. 3. St. p- 61% 

Wahlbourg ‚ merkwürdiger und seltener Fall einer 
m aufser der: Gebärmutter.  HL.B: 13% 
B:: Pe Pre : ET r bi, Zu Wu 
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‘Weber, Exstirpation einer invertirten gangränösen Ge- 
bärmutter. V. B. 2. St. p. 407. 

Wendelstädt, Belenchtung der Kritik des Prolessors 
Wiedemann zu Hiel im ersten Stück des 6. B. der Lu- 
cina, meinen Aufsatz im 3. St. des.24. B, von Hufelands 
Journal 1806 „Wahrheiten aus dem Gebiete der Entbin- 
dungskunst, Früchte vieljähriger Ausübung derselben’ 
von W. zu W.“ betreffend. I. B. I, St. p. 91. 

Wendt, merkwürdiger Fall von Herauseiterung eines 

‘  siebenmonatlichen Foctus durch die ebenfalls vereiterte 
Substanz :der Gebärmutter und durch die allgemeine 
Hautdecken. VI. B. 3.88t, p.. 527. 

Winzmann, Beobachtung einer sehr merkwürdigen Re- 
generation der Mutterscheide, I. B. 2. St; p. 24. 

— Merkwürdiges Hindernifs einer Geburt durch Bildung 
einer Membran vor dem Muttermunde. IIL.B. 3, St, p. 409. 

Wolfers, Ph., Beantwortung einiger der von Dr, Davis 
in’ London aufgegebenen geburtshülflichen Fragen. en | 
3. St, p. 610. Ä 

— — praktische Bemerkungen über die mögliche Hei- 
lung des Croups in seinem letzten Stadio durch kalte . 
Vebergielsungen. V. B. 3. St. p. 636. | 

Wy, Garrit Jan van, über die Ausführbarkeit und 
den Nutzen des Schaamfugenschnitts, oder der Synehon- 
drotomie, auch, wenn man keine knorpeliche Vereini.- 
gung der Schaamknochen entdecken kann, und diese 

‘ Knochen sich nicht durchsägen lassen. I. B. 3, St. p. 302, 

u 

Z« X. Y.. Miscellen. IV. B. 2. St. p. 460. 

Zimmermann, über Idiosynkrasie derSchwangern, EB. 
3. St. pP: 453. 

Zipp, Beobachtung eines seltenen hornartigen warzenähn- 
lichen Hornauswuchses bei einer schwangern Frau. (nebst 
Abbild.) III. B, 3. St. p. 663, 
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1 Register | 
der in den sechs. ersten Bänden des Joumals 
' angezeigten und recensirten Schriften. 





| To 

„Albers, 7. A., Rapport adresse & Son Exe,le Ministre de Pin- 

' terieun Comte de P’Empire sur les ouvrages envoyds au comeours 
‚sur le Aula par la commission etc, ä Paris. 1842. I, B. 

_Albrech t, Rathgeber für Schiwangere, Gebärende und 
‚Kindbetterinnen, nebst der. Anweisung, wie die Helfen- 

‚den und Umstehenden sich dabei zu verhälten. Eine 
einfache ‚Darstellung, um tausend Unfälle derselben zu 
verhüten, ihren Krankheiten vorzubeugen und sie zu 

# heilen.  L B. 2, St. p- 374. 

-Alguen, @, de Scirrho uteri, Diss. Berdl, 1822, 8.: IV. B 
2. St. p , 436. 

Assolini ‚ nuovs Stromenti di ostetrieia e loro wso, del eava- 
‚diere P, A, con. quattro tav. in rame; Mil, 1814.81. B. 
2. St. p. 386. | 5. 

— Observationes practieae de tutiori mod. extrahendi foetum 
Jam mortuum supra vitiosam pelvim 'detentum; cum tab. an, 
Mil, 4816. 1. B. 2, St. p. 401. 

‚Autenrieth, pr. Diss. a historiam partus ob’ Rgurim 
pelvis oblique cordiformem infausti auetore Weis, Iub. 1810. 8, 
L.B,2. St. P-+ 401. . 

— Diss, de nexu ovi humani eum utero et restringenda in 5 Abort 
haemorrhagia. resp. Schmauer, Tub. 4810, LB, 2,St. p. 40. 

B. 
. Bauer, Dis. De ürte obstethicia Heel Tub, 1823. 
IV. B, 3. St, p. 644. 
Bock, Darstellung der weiblichen Geburtsorgane im un- 
| besckwängerten als beschwängerten Zustande, nebst ei- 
„gem Anhange über das weibliche Beeken: und dessen 
n Durchigesser. Leipzig, 1825, #, VIB. 1 St, p- I 14. 
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Boer, L,, Naturalis medicinae obstetriciae libFi septem. Wienn, 
4812. 8. I. B. 2. St. p. 405. 

— R.C.,.Versuch einer Darstellung des kindlichen Or- 
 ganismus in. physiologisch- pathologisch- ung. therapeuti- 
scher Hinsicht als Einleitung zu den Vorlesungen über 
Kinderkrankheiten. Wien, 1515, 8. I B.2, St. p- 425. 

Bonhard, die Kunst, Schwangere, ‚Wöchnerinnen und. 
neugeborne Kinder vernünftig zu behandeln, und Ge- 
bärenden den nöthigen Beistand zu leisten, Wiesbaden. 
1812, gr. & I. B. 1, St. p. 187. 

Brasse, Diss. de varseibus , prüeserlim Sruvidarım, 4 IV. B. 
1. St. p. 299. / 

C. 

Ca rus, REN der Gynäkologie oder systematische 
Darstellung der Lehren von Erkenntnifs und Behand- 
lung eigenthümlicher gesunder _ und krankhafter Zu-, 
'stände sowohl der nicht schwangern , schwangern und 
gebärenden Frauen, als der Wöchnerinnen und neuge- 
Bornen Kinder. Leipzig. 1520, III. B. 3. St. p. 575. 

— zur Lehre von Schwangerschaft und Geburt, physiolo- 
gische, pathologische und therapeutische Abhandlungen, 
‚mit besonderer Hinsicht auf vergleichende Beobach- 
tungen an den Thieren. I. Abth, Leipz, 1822. 8. IV.B. 
1. St, p. 2236. ns 

— zur Lehre von Schwangerschaft etc. I. Abth. V.B, 
2. St p. 435. 

Caspari, Katechismus des Verhaltens für junge Frauen 
während ihrer ersten Schwangerschaft und Niederkunft, 
so wie im Wochenbette, um alles vermeiden zu lernen, 
was ihnen und ihren Kindern schaden .könnte: nebst 
einer Anweisung zur glücklichen Aufziehung der Kinder 
durch Ammen und andere Nahrung... Leipzig 1825, 8, 
V. B. 3. St. p. 757. en | 

Choulant, Haase, Küstner und Meifsner : Bereiche- 
‚rungen für die, Geburtshülfe und Pathologie des Weibes 
und Kindes, TU. B. Leipzig. 1821, gr. 8. III B, 3. St. - 
p- 619. 

Clarke, Ch. M., Beobachtungen über die Krankheiten 
des Weibes, welche von Ausflüssen: begleitet sind. 1. Th, 
übers. v. Heineken, Hannov,. 1818. 2.B. 1823. IV B. 

. 3.965 a 
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D. 

Darwin, Anleitung zur physischen und moralischen Er- 
ziehung des ‘weiblichen Geschlechts mit Zusätzen von 

.Hufeland. Leipzig. 1822. ‘IV. B. 1, St. p. 386. . 

Desberger, Biargruna, worin der Pelvimeter pluriformis 
als neueste Erfindung eines Instruments für Entbindungs- 
kunde und als Beitrag zu diesem Theile der Nachkom- 
menschaftsheillunde (medicinue propagina) abgebildet und 
beschrieben ist, Berlin 1823, kl, Fol. V, B. 1. St. p. 205 

Diehl, Diss. de canero uteri, Marb. 4812, 4, 1. B, 2. St 
p. 418. Ä 

E. 2 , “ : 

Eccard, Beobachtung und Heilung der häutigen Bräune, 
Nürnberg, 1812, 8. I. B. 2. St. p. 422. 

Eise nhuth, Anweisung zum leichten und glücklichen 
Gebären. Ein Taschenbuch für Schwangere etc. Aachen. 
1823, 8. IV. B. 3. St. p.607. FE 

 — Das gebärende Weib, oder Versuch eines Leitfadens 
bei. der Geburt für Hebammen und Mütter. Aachen. 
1823, 8. IV. B. 3. St p.607. 

Elsaesser, Beschreibung. einer merkwürdigen Ausartung 
der Gebärmutter urfd ihrer Eierstöcke bei einer 46jähri- 
gen Frau, nebst einigen Bemerkungen ' darüber. - Aus 
den. neuen Denkwürdigkeiten etc. in Erlangen. I. B, 

1812. 1.B 2. St. p. 418, | 

Engelmann, Diss, Hydropis ovarii adumbratio, Berol, 4818. 
"2, IV, B. 1. St. pP» 223. 

| F,, 

F. C. P., einige Bemerkungen über Hebammen und ihre 
Bildung. Aus den Altenburg. Annalen, 1813. M, Febr. 
p. 170. 1. B, 2. St. p. 395. - i 

Faust, guter Rath 'an Frauen über das Gebären, nebst 
Beschreibung und Abbildung des Geburtsbettes und der 
Wiege für Säuglinge. Hannover. ı811. Mit 5 Kupf. gr. 8. 
f. B. 1. St. p. 189. 2 

Feiler, Paediatrik, oder Anleitung zur Erkennung und 

| Heilung der Kinderkrankheiten, Sulzbach. 1814. 8 IB. 

3. St. p. 665, iR: 

‚F leisch, Handbuch über die Krankbeiten der Kinder, über 

- medicinisch-physische Erziehung derselben bis zu den 
„ren der Mannbarkeit. Leipz, 1812, 8, I.B. 1.8t. p- 1%. 
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Friedreich und Hesselbach, Beiträge zur; Natur- und | 


Heilkunde. Würzburg 1825. VI. B. 3. St. p, 684. 
‘Froriep, v., über die Lage der Eingeweide. im Becken 


nebst einer neuen Darstellung derselben. Weimar. 1815. | 


4. 1. B. 3. St. p. 630. 

— theoretisch - praktisches Handbuch der. Geburtshülfe etc: 

6, Aufl. Weimar. 1818. 8. III, B. 1. St. p. 130. 

 — Notizen aus dem Gebiete der Natur und Heilkunde, 

1825. Aufsatz von Foulhiouse darin. VI, B. 1, St, p. 171, 
G. | 


Gallette, Zahnspiegel, besonders für das weibliche Ge. 


schlecht, Mainz. 1822. IV. B. 1. St. p. 338, 
Geil, Diss. de Hydrorrhoea nteri gravidarum, Heidelb, 4822. 8, 
IV. B. 3, St. p. 646, 


‚Giese, Diss. de vomitu consensunli gravidarum, Berol, 1817. d 


“IV. BR. 1. St. p. 28. 

Gochl, über die Nothwendigkeit und Wichtigkeit des 
_ Selbststillens der Mütter. Landsh. 1312. 81 B. 2% St, 
‘p. 375. 


Goelis, Vorschläge zur Verbesserung der körgerliähen. 
Kindererziehung in den ersten Lebensperioden etc. 


Wien. 1823. Mit 3 KR. 8. IV. B. 3. St. p. 637, 
Gran, Cubilium sediliümque usus öbstetricio inservientium teten- 


tissimam conditionem ac statum expon. dam. Marb, 1841. 8, 


I. B. 2. St. p. 385. 


Groeschne r, Diss. Quaedam de evolutione och. So Berol, 4 820. 8 


IV, B.#t. St, 'p. 165. 


Grohmann, Ideen zu einer Geschichte der Entwicke 


- lung des kindlichen Alters. Elberfeld, 1817. 8. I. DB. 
"1. St. p. 165. 


H. 

Hahn, über Nachgeburtszögerungen. Würsbung: 1522. 5. 
IV. B. 2, St. p. 439 u. IV. B. 3. St. p. 64. 

Harms, geistlicher Rath für Hebammen aller Länder. 
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Becken, weibliches, dessen rei I:B. p-837. — 
U.B. p.ı31, - ee 


“  — "abnorme. I1.B. p.446. 


— woran Synchondrotomie gemacht war. ILB. p 114, 
— woran Kaiserschnitt gemacht war, II B. p.116. 
— ‚fchlerhaftes von 3", zoll conjugata, wobei künstliche 
Früligeburt. IH.B. ps23 | 
— . dessen Führungsbogen. HR. \d 30. 


= 
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Becken dessen in kurzer Zeit entstandene merkwürdige 
Veränderung. III.B. p.305. 

Beckenknochen trennen sich bei schwerer aber durch 
die Natur beendigter Geburt. III.B p. 234. 

Begatitung, er „ und Magnetismus im Verglei- 
che. IL.B. p 40 

Begriff einer SE, Geburt. I.B. B 

‚Behandlung der Wöchnerinnen bei la a 1,B. p.60. 

Belladonna gegen Keichhusten. I.B. p. 355. 

Berberis vulgaris Abortirmittel. I.B. p+113. | 

Bericht,über das neu errichtete Policlinicum in Leipzig. 
VI.B. p. 74. p.301. 

Bewegung, ein Mittel den Abortus zu verhüten, II.B. 
p- 547. 

Beyschlaf, wann. zu verbieten. V.B. v. 696. 

Blepharophthalmia recens natorum Behandlung. ILB. _ 
p. 3. | 

Blutabgeng aus den Geburtstheilen eines neugebornen 
Mädchens. 1V.B p. 464. i 

— aus den Genitalien eines Kindes. V.B. p: 236. 

Blutadern'an Schenkeln und Schaamtbeilen. II. B. p.402. 

'Blutflufs, gestillt durch rasche Wegnahme des Eyes. 
1.B. p. 58. | 

— aus der Gebärmutter gestillt. durch ag, vulner,. Theden, ' 
eingespritzt. JI.B. p. 319. 

— aus der Mutter, deren Aetiologie II B. p. AAT. 

— bedeutender A einer normalen schnell verlaufen- 
den Geburt, III.B. p 6. 

Blutspeien, heftiges, in der letzteren Hälfte derSchwan - 
gerschaft, VI. B, p. 87. I i 

Blutung, heftige, beim Kaiserschnitt. I.B. p. 290: 

— innere nach glücklich vollendeter Zangengeburt. III,B.. 
p- 424, \ | 

— innere, welche der Geburt vorangegangen, v B. 
p- 420. 

Blutungen, tägliche, eines 17 jährigen Mädchens aus 
Augen, Ohren, erfolgreiche Behandlung. VI. B. p. 78, 
Brand in der kleinen Curvatur des Magens eines atro- 

phischen Kindes. V.B. p.3. | 
_ trockner mit Gebärmutter-Wassersucht, VI, B. p.598, 


-_ 


Bruce h, Leber-, Bauch -, angeborner. I.B. p. 216. 
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Brüche, Leisten - bei einer Wöchnerinn, 1.B. p.137. | 
Brust, deren; Behandlung. 1.B. p. 73. | 

— böse, bei Wöchnerinnen. VI B. p. 307. u 
Brustabszesse, deren Bebandlung.  IV.B. p.47. 
Brustwarzen, aufgesogene, Mittel dagegen. II. B, 


p. 33. - ' FOR 
mit Schwangerschaft, 


Brustwassersucht, verbunden 


1.B. p.87. | 
— einer Schwangern und völlige Heilung derselben. V.B. 


p- 20. ' 


» % u = . | \ 
Calendula leistet im Krebs nichts. Il. B.p. 4. 


"Carditis im Wochenbette. I. B. p. 170. 


’ 


Caries costarum. 1. B. p. 366. i 

Chlorosis. 1. B. p-. 486. | 

Colica mensiruulis. M-B. p- 266. 

Conception. I. B. p. 454 - . 

Conjugata der obern Apertur, ihr Verhältnifs zur Diago- 
nalconjuguta des weiblicben Beckens. 1. Bo». 111, 

Convulsionen der Kreilsenden bei Zangenoperationen. 
I, B. p. 105. 

— bei einer Schwangern. I. B. p- 151. 

— beendet durch Zangenentbindung, HB. p. 41. 


— bei der Geburt. VI B. p. 330. 7 

Corpora lutes im Övario eines 5jährigen Kindes, v1 B. 
p- 18. oo | 

Croup. I.B.p.35%. V. B. p. 738. 

— bei einem Kinde .12 ‚Stunden: nach der Geburt. IB 


p- 174, 

-— ‚praktische Bemerkungen, über ‚die mögliche "Heilung 
desselben im letzten Studio durch kalte Uebergielsun- 
gen. V. B.p. 636.. 

Cystitis, bei einer Wöchnerin. 

‚ D. 

Datura stramonium ein aphrodistacum. ]. B. p- 111. 

Diarrhoe bei Schwangern. I. B, p. 126. u. 128. 

— sehr starke, einer Wöchnerinn. IV. B. p. 14. 

Dikkenmesser, Baudelocyues. I. B. p. 122, 

Dislocation des Uterus und der Fagina, iv, B. p. 486. 

Drillingsgeburt. Hi, B. p. 307. | 


VI. B. p. 196. 





Duns tbad von erweichenden Kräutern zur Erweichung 
des Muttermundes. I, B. p 2%. 
Durchmesser, zwischen dem geraden und dlagbnälens 
des Beckens ist durchaus kein sicheres bh inte LB 
p- 450. 
Dyspnoe einer Schwangern. V: B. p- 1% . u 
BD. 
"Ecchymoisen unter der Bauchhaut, v B, p: 670, 
| Eierstöcke, deren Intumescenz. VI. B. p- 315. 
Eierstocksentzündung. IV. B. p. 497, 
Eierstockswassersucht, I.B.p. 438. 
.Einkeilung des Steifses. I- B. p. 30. a 
. — des Kopfes. I,B. m 42, 
— des Kopfes beendet durch die Zange. III. B. pP: 
— des Kopfes macht während des Kaiserschnitts SOME: 
keiten. V.:B. p, 130. 
Bi inreibungen, EUER bei Mutterblutflüssen, IL. B, i 
r- iO. 
Einrichtung der öffentlichen Hebammenschulen in 
‚ Baiern. II B p, 185. 
Einsalbungen bei alten Erstgebärenden empfohlen. 
ED. p- 21. 
— der Geburtstkeile in der letzten Geburtsepoche. J Y. 
Pr. 27, | 
Einspritzungen, Einreibungen während der Geburt, 
V.B. p. 77. 
— sind nicht ganz zu verwerfen. V. B. p. 91- 
Bintheilung der Geburten nach la Motte. 1.B. p. 12, 
Empfängnifs aufser der Gebärmutter. IH, B. p. 123. 
— zweimalige, eines ‚Mutterschaafs zur gewöhnlichen 
Herbstze it binnen 2 Jahren, ohne dafs die Geburt erfolgt 
war. VLB. P- 433, 
Encephalitis im Wochenbette. I. B. p. 170. p. 257. 
Entbindung, künstliche, bei gefahrdrohenden Blutflüs- 
sen. L.B p. 54 
‚, — künstliche an. monströsem sarcomat. Uterus, II. B, p.125. 
— normale, bei einem tauben Mädchen. III,B, p. 378. 
'— sehr schnelle, nach vorausgegangenen heftigen Kräm- 
pfen, II.B; p.400. 
— sehr schnelle und normale einer 46 jährigen » zum neun- 
ten Male schwangern Frau. IV.B. p.314. 


\ 





Entbindung einer Frau durch Vaginalschnitt bei .eilt- 
monatlicher Extra-Uterin-Schwangerschaft. 1v.B. p.320. 

— bei vollkommen fest angetrofiner Verwachsung des 
Muttermundes. IV:B. Pp- 305. 000 

— sehr schwierige, durch ungleiche Zusammenziehung der 
Gebärmutter wnd mit ausserordentlichen Zufällen ver- 
bunden, IV.B. p. 598. . 

— normale, einer Taubstummen. V-B. p.19. 

—_ einer schon verstorbenen ‚ mittelst der Zange. VIB. 
p. 524. en 

_ erschwerte, durch Verengerung des innern Becken“ 

 raums. VIB.p. 553. ’ 

_ durch den Bauchsehnitt. VI.B. p. 72 Rt 

Entbindungs-Anstalt zu Königsberg in Preufsen. 
II.B. p.129. - en Wr 

Entbindungs-Fach. Beobachtungen daraus. V.B. p-15l. 

“ Entbirnung. VEB. p.58. \ | 

Entwicklung des Kindes im Mutterleibe. Okens An- 

“sicht darüber. 1.B. #219. | 

Entzündung der Gebärmutter als Ursache der Nachge- 
burts- Verzögerung. V- B. p. 324. 

_ des Darmfells. V.B. p.371. DIR . 

— acute, wie kann sie entstehen? V.B. p.3%- 

Epilepsie und Schwangerschaft. 1. B. p. 170. 

— gelindert mit Venaesectio und Molken. I.B. p- 257. 

> einerPerson vor und’nach derNiederkunft IV.B p. 29% 

Erstgebärende erleiden gerne bei geschwinden: Ge- 
burten Zerreilsungen. I. B. p. 18. Be 

— bei alten sind Bähungen und Einsalbungen zu empfeh- 
len. 1.B. p. 21. Ä . ' 

— über den voreiligen Gebrauch der Zange bei densel- 
ben. IV. B. p. 340. wre 

Erweichung der Hnochen. V. B. p. 467. 

Erweiterung, künstliche, des Mutternundes» 1.B.p.% 

Erysipelas pustulosum Faciei im Wochenbett entstanden 

- und’glücklich behandelt. II, B. p- 48. 


\ 


— recens natorum, IV. B. p. 11. | 

-— neonatorum, dessen Ausgang in Brand des Seroti und 
Erhaltung des 40wöcbentlichen Knaben, iv, B. p. 3% 

= neonatorum VI. B, p. 197. | 
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Excerebration. LB.. .. 

— bei rhachitisch gebildeten kleinen Personen. I.B.p. 116, . 

Excrescenzen;, merkwürdige, der Gebärmutter, VI.B» 
p. 183. ' 

"Exstirpation einer polypösen Excrescenz an. der Vagi- 
nalportion mit Carcinoma uteri... III. B. p-49. 

— vollkommne, der scirrhösen nicht prolabirten Gebär: 
mutter. IV.B, p. 507. 

— bei Brand der Gebärmutter. IV.B. p. 523. 

'= einer invertirten gangränösen Gebärmutter. V,B, p,206; 

— der Ovarien, Erfahrungen darüber. V.B. p.422, 

— des carcinomatösen Uterus durch den Bauchschnitt; 
V.B. p.737. 

Extremität, obere vorliegend, Wendung dabei, III.B, 
p» 15, 

E 

Farben, verschiedene, der Galle, Blut, Leber, Mils 
nach Bauchfollentsündungen, V. B. p. 671, 

Febria intermittens bei Schwangern. I. B. p. 132, 

— puerperalis bei RERHENESTR: L,B. p. en ‘— VLB, p. 243, 
‚P 248. 

— intermitiens bei Kindern, I. B. P 363. 

—— — bei einer Schwangern. I. B. p. 588. 

— puerperalis, dessen Wesen. II. B. p. 67. 

— — glücklich geheilt. VI, B. p- 301. 

Fehlgeburt. v1 DB. p. 69. 


Eihenipkelten, die zufällig in der Höhle des Bauch- 


fells enthalten sind. Vs» B. p. 674. 

Fragen, geburtshülfliche, an deutsche Geburtshelfer, von 

: Dr. Davis’in London. V. B. p. 182, . : 

— deren Beantwortung. V. B. p. 610. — VL B, p. 116. 
pP» 572. pP» 586. p- 5838. 

Fraktur und Vertinigung des Schlüsselbeins bei einem 
‘Kinde im Mutterleibe. VI. B. p. 430. 

Franks Methode bei -Scirrhus uteri. V, B, p. 59. 


\ 


'Frenıde Körper innerhalb des Sacks der Bauchliaut ohne 


äufsere Verletzung. V.B. p. 669. 
Friesel der Kindhetterinnen, I. B. p. 133, 
Frühgeburt. IL’B. p. 136. — I. B. p. 55% 
— bevorstehende, deren Behandlung. I. B, p. 25, 
D 


«’ 
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Frühgeburt, schnell erfolgte, eines todten Kindes 


II. B, p. 172. 

— bei einem Frauenzimmer, von der Syphili ‚angesteckt, 
IIL B. p. 186. 

= eines todten Kindeg, IILAB. p. 1%. 

— von 9 Mondsmonaten, bei der das Kind am Leben er- 
halten wurde. IL B. p. 192. Re | 


—— künstliche. III, B. pP» 407. _— IV. B. p- 267. — VL B, 


pP» 243, P- 248, 

-— — unternommen ‚wegen Hydrops der er IV.B, 
pP» 311, 

— künstliche zum zweitenmal verrichtet an ‚einer ver- 
wachsenen Person nebst nachfolg. Tode. V. B«. p- 17, 


“Frucht, vollkommen zeitige, wird 3 Monate über die 


Zeitrechnung und ohne Zeichen des Lebens von einer - 

Frau bei sich getragen. YVJ. B. p. 398. | 
— Ansicht und Gutachten über diesen Fall. VI. B, p. 410, 
Führungsbogen des Beckens. III. B, p. 301, 
Fungus durae matris eines neugebornen Kindes, V.B.p.23% 


—_ ale der Gebärmutter. V. B, p. 628. 


'Fulsgeburt, künstliche, IIL B. p. 23. — III, B. p. 391. 
419, — V. B. P- 26. 


— unvollkommne natürliche, IV. B.p. %& 


G. 
Gangrän bei realer IEURIIRSREN EN 'V.B, 
p- 660. 
Gastrotomie. V.B.p: 174. 


"Gebärmutter, BrEBbaIM ‚ Auszurotten, ae LB. 


p- 228. 

— deren. Periodizität, I. B. p. 252, 

— der schwangeren, Zurückbengung.. I B, p. 310, 

= monströse, sarcomatöse, II. B. p. 125. 

— Empfängnifs aufser derselben, ILB. p.123. 

— deren Putreszenz. II. B. p» 381. — VI. B. p. 3%. 

— der schwangeren, Zurückbeugung. IV. B. p- am. 

— deren Vorwärtsbeugung bei einer Sechswöchnerin , 
‚ durch Beischlaf verursacht. IV. B. p. 458. E 

— der schwangern, Entzündung. IV. B, p. 478. 

— der scirrhösen nicht prolabirten vollkommene Esstir- 
pation. IV. B. pP» A401, 
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Cihbirmntter. zerrissene. IV. B. p. 15%, ME 

— wird mit der Nachgeburt von einer Hebamme heraus, 
gezogen und. mit einem. Taschenmesser abgeschnitten 
V.B. % 349. 

“ gangränöse invertirte, deren Exstirpation. V.B. P.406. 

— Wassersucht derselben und trockner Brand. VLB.p.59. 

Gebärmutterpolyp, dessen Entfernung. VI.B. p.310, 

Gebärmutterrifs, II.B: p.13. — III.B. p.11% pre 

-— während der Geburtsarbeit. IHI,B. p. 316, 

Gebärmutterverknöcherung. VIB, p.59%. 

Geburt, ihre Eintheilung nach la Motte, IB. p.12 

natürliche, ihr Begriff. I.B. p.33. 

natürliche und widernatürliche. I. B. p.14,. 

normale und abnorme; ebendas. “ 

nicht natürliche, I.B. p.17. 

geschwinde bei Erstgebärenden hat leicht Zerreifsun. 

‘gen zur Folge. I.B. p.18.. 

— regelwidrige durch die Wendung se I. B.. p. 87% 

verspätete. .I.B. p.97.:p,460. » 

auf der Strafse vor. sich gegangene, I.B. p-ia2, Bra 

bei verwachsenem Hymen, - I B. p.475. 

trockne. I,B. 2.478. — IV.B. p.24, 

erschwerte durch Hydrops ascites des Kindes. LB. p.590. 

deren Zeitmafs. II.B. pP... 

deren Hindernifs durch Bildung. einer Membran am 

. Muttermunde. IL.B, p.409, | 

— zu späte. II.B, p.452. 

— unzeitige im 6ten Mondsmonate, -III.B. p.196,.. ; 

—— schnelle, Beispiel davon. IV.B. p. 121. 

,e—- erschwerte, durch ‚Umschlingung der BO EBEN 
IV.B. m 39. 

- eingetretene, wird für einen ‚Vorfall gehalten. 1V.B.p-401. 

Geburtsbett, zweckmälsiges, die Hauptbedingung eines 
leichten und glücklichen Gebärens. ILB. p.7.. 

Geburtsfälle, widernatürliche. . II.B. p 458, 

Geburtshülfe der Aeltern wird vertheidigt. I. B. p. 2. 

— ; besteht aus vielen.andern Lehrsweigen. -I.B. p.1l. _ 

 — männliche und weibliche. II.B. p.86. . 
Geburtskraft, deren periodische VORRTENDE auf andcre 
Theile, VIB. p..34. 
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Gekurciedien 1. B: p. 3504 E 

Geburtsstuhl, ‚dessen Würdigung. ILB, De 

Geburtsthätigkeit, deren Wechseln mit heftiger Al- 
fection der Verdauungswerkzeuge. VLB p.350. 

Geburtstheile, äussere, Quetschung en wie 

„zu behandeln ? LB. p . 76. 

Gebu rtszange, das NET PIRRENEOR Schiofe daran. LB, 
p. 491, ° 

‚Gefä (sverbindungen der Mutterhuchen bei vielfachen 

Schwangerschaften. IV.B. p-579, _ 

" Geschlechtstheile, widernatürliche, IV.B, p.3%, 

Gesichtsgeburten. IB, p.3l. 

— normale, Erscheinungen dabei. II.B. p.377. 

— normale und sehr schnelle ‚ eines grofsen Kindes 
IV. B. p. 308. 

Gewächse in und an der Gebärmutter. ILB. p. 29. 

H.- 

Hämop tysis bei einer Schwangern, I B. p. 133. - 

Hämorrhagie der Gebärmutter bei einer Schwangera, 

- LBep.1AR, - 

Hämorrhoides bei einer Schwangern. LB. p- 593. 

— uteri. III.B. p.41, 

— IVBp.43. 


Halsgeburten. I.B. p.33. : 
Harnröhrengeschwulst, harte und schmerzhafte, 


entfernt durch äussere Anwendung der Jodine. VLB.p-&%. 
Harnverhaltung, Hindernifs des Aufsteigens des 
Grandes der: ‚Gebärmutter-in der Schwangerschaft, ii 
. . P- 323, | 
Haütauswuchs, Sales, RRREOR VER. warzenähnlicher, 
bei einer anderthalb Jahre stillenden und «u gleicher 
+ Zeit schwanger gewordenen Frau, III B. p. 563. | 
Hebammen, deren Schilderung. II.B. p:88. 
— ihre Eigenschaft: I.B.p.241, | 
 — ihr Verhalten bei Schwangern, ILB: er 
— bei Gebärenden- 'IL.B. p. 230. ! 
— bei Mifsstaltung der: Neugebornen , was zu thun, N ‚B. 
p- 2%. 
— was'sie bei der Nachgeburt zu beobachten. 'IE:B.p.4, 
— ihr Verhalten bei gerichtlichen Fällen, I. B. p. Hl. 





| Ra u | i 
Hebamm en, ihre gg und geh uB 
p- 252. 
— ihre Emolumente und Belohtung. II.B. p. 253. 
— ibre Taxe. ILB, p 256. 
— ihr Diensteid. ILB. p.256. -- a 
Hebammenwesen zu Zeiten la Motte’s. I.B. p. ie 
— nen organisirtes in Baiern. - H,B. p.175. 
Hepatitis,in ar unterdrückter Menstruation. VLB 
pP 34. 3 >04 TEST r a 
Herausciterung eines monatlichen Fötus (durch die 
- ebenfalls erweiterte Substanz der Gebärmutterund dureh 
die allgemeinen Hautdecken. VI-B. p.527. u.» 
Herzlähmung. II,B. p. 142. j 
Hirnbrneh,;. doppelter, an 'einem neugibernen: Kindel 


- 


IV.B. p. 150. | 
Hitze veranlafst Mutterblutfufs, II.B. p448, | 
Hoden, dessen Harabnogen 2 Jahre nach - Gebart, 

"VI.B. p..336. ©... ah 


Husten, heftiger, während: der Schwangerschaft 12 Ver- 
anlassung zu üblen Lagen des Foetus. I.B. p. 10% | 
Hydatiden der Gebärumtsen‘ innerhalb‘ ger es 
VI. B. p- 623, Iran A 
Hyurocele bei kleinen Kindern verschwindet ‘son 
selbst, - a - 
Hydrocepheliis ueutus der Minder, Demerkinigen über. 
.. die Symptome and ‚Behandlung; desselben. VuBi:p705.- 
-— bei einem Kinde von 9 Jahren, Anwendung. ah 
tion. VL B, pi143; ey En sie 
em ehronicas. VEBs Ppr337. 0 ZT 
-— angeborner, dabei wiederholte Renctio. vr. =. BAR, 
Hydrometra, HILB. p.223: 
Hy4drop», bei einer Schwangern. IB. p. 14 © 
-ventrieulörum ‚bei einem Kinde-  LB. p. 125. ci os 
‘anasarca bei einer Schwängern. I.B. p.479% ELSE Fe ze ’ 
ascites: bei’einem Neugebornen, 'I.B. p.590° = 
pectoris, I.B. p.599. | DA: TI, 
: bei'einer Wöchnerin. IV.B. p- 20. a = Bi 
ovarii. IV.B. p-9. a 
—  bei’einer Schwangern, desivegen unternommene Früh: 
geburt, IV,B, ® 311, 


BE 


Hydrope aseites und anasarea bei einem Kinde.; :V,B,p. 3, 

— bei einer Schwangern. V,B. p.29, 

Hymen, verwachsenes, Geburt dabei. 'L.B.' DA. 

— 'imperforatum, herausgedrängt durch ' das angehäufte 
ZRSTOM NE IV.B. p. 400. lee . 

il: | 

1di ge aste bei Schwangern. 1. B. p.453. 

Ihdurasio telae cellulosaeı  V.B. p.30. — VLB. pP. 1%. 

Instrumente über ihren Gebrauch in der Geburtsbülfe, 
"VW, Be'pi610: — VLB P.116. 

Invertirte mit fungus Haematolles bohaftete und brandige 
Gebärmutter, deren: KEINE mittelst NEE 
V,B, p.628. 

Iunsperunwabi u. eim Abortiymittel. 1.B, p1ia 

K. 
‚Kälte, deren Anwendung we Blutflüssen aus: der‘ Mutter 
SE.Bep BB: 00, 


“ Kaiserschnitt, Abusigiiis der ER Behaukelbn,. 


.ıbesonders' Bank beruht auf Akeuinge .. LB. 
P- 60%: { ET Jah X: Ge SU Lauer wa 

ei !'Audieationen. dasu;: ‚IR. p.61. 

Kaiserschnitt’s Enıbindung. LB. 22m. _ np, 
sıY, B# Di. Ps 122. Be lARri | f 

— wird nicht durch dieSynchondrotomie ersetst, I. B. gt? 

„u. für-Mutter und Kind glücklich: vollendet... ‘III. B.p.& 

mi zweiimerkwürdige nergichneN an Sumelebenden Peree: 
„IIE. Bi; 9.406. ad rain VG 3 

Kaiserschnitt, dabei Vorzüge dee blofsen Hetpdaser 
zur Vereinigung der Were vor; en BR Nath. 
BER. mis 00000 | 

glücklich beendigter. un, B. p 297, rs v. 2 Bit 

nach dem: Tode der Mutter., .IV.Bı P 31%: 

bei einer; plötzlich (Gestorbenen.. VB. p. 10. 

Ansichten .G. W. Steins. darüber. V.B..p. 497. 

über die Wahl. ‚des Zeitpuncts dieser, ige V.B. 

p- 516. 

. — über die Wahl der, Stelle und Richtung ‚aum ‚Ein 

“ schnitt, V.B. p. 524. 

Ba ‚Merhofgn. ‚den, ‚Kaiserschnitt mu vollsichen 

z ps 38. ey dl. Fi wer, 


Pr 
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Kaiserschnitt, wie ist die Placenta. beim Kaiserschnitt 
zu behandeln? V.B. p. 547. Ä 
_ Verband nach dem Kaiserschnitte. V.B. P-50% 

— Nachbehandlung dabei. V.B. P-575. Be | 
— Beitrag zur Geschichte desselben mit besonderer Be-. 
‚ziehung auf Mansfeld Schrift über das Alter des Bauch- 

und Gebärmutterschnitts an Lebenden» vI.B, p-1s 
— Indication bei unentbunden Verstorbenen, VI,B. P-50% ‚ 
Keichhusten. 1.B. p.354. | 
Kennzeichen, gewisse, von dem Tode des Kindes vor 
der Geburt sind zweifelhaft. VI.B. p. 194, _ 
Kind, sechsmonatliches , lebt 5Stunden nach der Geburt. 
IV. RB. p- 29%. " 
Kindbetterinnen-Fieber, praktische Bemerkungen 
‘darüber. VB, p. 382. ‘ | 
. —— iiber dessen Contagiosität verschiedene Meinungen. 
V.B. p.3%. ie a 
Kinder, lebensschwach geborne, wie zu behandeln?‘ 
IB. p,68. Br, | Me 
Ursache des Erstickungstodes derselben in und gleich 
nach der Geburt. IV.B. p- 114. | | 
Kinderkrankheiten in Regensburg 1812u.13. 1.B.p.350. 
Knochenauswuchs am Promontorium. II.B. p- &. 
Hinochenrisse bei neugebornen Kindern. V.B.p.219. 
Hopf, ahgerissener, dabei Extraction. I-B. p. 63. p.6%. 
— dessen Schiefstand, ILB. p- 310, | 
_ dessen Gröfse zu bestimmen. IU.B. p- 34... j 
> harter und weicher, Unterschied. 1I.B. p.343. 
_ sein Zusammendrücken übt die Natur während. der 
Geburt. VIB. p.490. | | 
Kopfblutgeschwulst eines Neugebornen, IV.B. p6A.. 
—_ bei einem Kinde, IV.B. p. 451. 
Kopfgeburt, wobei dr Arm mit eintrat, 
deln? LB. p-ik 1 
— normale Erscheinungen dabei. II.B. p. 338. 
' Kopfschmerz, chronischer, weleber im Wochenbette bis 
‘ gur.Mania furens sich steigerte. IV.B. p- 44, 
Hrampf des Muiternmndes. 1. B. p.26. SE 
' , Krebs der Gebärmutter, II.B. p7&.— I1,B. p-4I— 


IV. B. p» 331. r» 612, 


wie zu behan- 


ie 


| 5 — 

Krebs, Unterschied von Syphilis. IL. B.p8. oO _ 
— und Verbärtung der Gebärmutter. IV,B, p.489, 
Krebsgitt, eigenes, was unmittelbar durch‘ Berührung 

‚ ansteckt, existirt nicht, JILB. p- 57. 

“Krebshafte Gebärnnitter auszurotten, Methode, 1,B.p.228, , 
Krönung, ihre Bedeutung bei la Motte. I.B. pıAdı 
Hunst und Künstelei „ obstetrieische, IL.B. p.1. 


| L. 
Labimeter. VB, p.485, 
Lähmung des Herzens, ‚ ILB. p+ 142, 
Lage zum Gebiren, I.B, p.15. | 
— des Kindes im Mutterleihe ist nicht fir. LB.p.24. 
—' üble, des .Foetus, bedingt durch heftigen Husten 
während der Schwangerschaft. I.B. p- 107. 
.— ihre Benutzung bei Entbindungen. Ill.B. p.537, 
— auf den Knien und Ellenbogen, wann ist sie ange. 


zeigt? TII.B.p.549. | 
Laugenbad bei einem Kinde mit epileptischen Convul-, 
‚sionen. I,B. p,131. Ä 2; Ze 
Laugenbäder hei Convulsionen einer Schwangern, LB. 
p. 151. | 7 
Leber, deren entzündliche Affeetion nach normaler Ge-, 
burt. IV.B.p.11, 3: ae 
Leberthran, dessen Gehrauch bei hartnäckig chroni- 
schen Rhenmatismen, Y, B. p.464, — VI.B; p.3%, 
Lehrvortrag für Hebamnen. II.B, p. 161, 
Lienterie bei Schwangern. I.B. p. 126, . 
Liquor ammon. caust. dessen Wirksamkeit bei einem Blut-, 
_ #üsse auis Atonie der Gebärmniter, - VLB. p-417. 
‚ bochialflüsse, periodische, I.B. Pp-254 + 
‚Lungenentzündung, eine im Wochenbette  tödtlich ab-, 
laufende bei schwindsüchtiger Anlage. 1II.B. p.210, 


Magnetismus und fruchtbare B gattung im Vergleiche. 
II.B.p 02%, | 

Mania puerperalis, : JIL,B p-448, 

— furene jm Wochenbette.. IV,B. p-444. 

Mastdarm, mangelnder, bei einem Kinde und Tod des: 
selben. IV B. p.459, | 2 

„Mechanik, ihr ist die Geburtshülfe viel schuldig, I.B.pıt1. 


Meco nium, abgegangenes, kein gewissen 'Todeseichen bei 
Kindern. IB. p.67. ! 

‚Meningitis bei Kindern. v.B. p-705. 

— Aetiologie, V.B. p.714, 

— Symptomatologie. V,B. p. 716... \ 

—. Beltandlung, _V.B. p,722. fa 

Metritis. I.B. p.59%. ; 

Menstruation, deren Anomallen. IV, R. p- 478, 

— durch eine Kaiserschnittsnarbe. V,B. 2.493. 

Milch, gute, deren Kennzeichen. I.B. p.73. 

Milchmetastase. I.B. p.597. 

— merkwürdige im Wochenbette, deren Heilung. V. B.p.274. 

Milchsecretion, zu frühe, ‚ist Ursache des Mifsgebärens, 
IB. Pr» 488, 9.480. 

Mittel‘gegen Verwundung der Finger bei Operationen 
carcinomatöser Theile, I.B. p. 242. 

Mittelfleisch, dessen “Zerreifsung hei Erstgebärenden 
durch Prolongirung der Geburt wird vermieden. LB.p- 18, 

— dessen ‚Unterstützung. 'IL.B, p-19. 

--- ist es schädlich, dasselbe bei der. Gebnrt zu unterstü- 
tzen? V.B, p.63. 

Mifsgeburt, sehr naheürdise; yI, B. p- 333, 

Molnsaft gegen Krampf des Muttermunds, I1.B. p.27, 

Mutterblutflufs über sein häufiges Supprimiren durch 
'äusserliche Styptica. IIL.B. p.51. 

E Aetiologie. 11.B. p. 447. 

— oft in innigster Verbindung mit Hämorrhoiden. IV, B, 
p.455. x 

Mutterklystiere, herrliches Mittel dam, I, B. p.433.° 

Mutterkranz,. schlecht gelagert, macht Ny Mphemaals, 
11. B. p.493, 

Mutte: kuchen, vorliegender. I.B. p.53. p. 93, : 

— vorliegender und Wendung dabei. IV. B. p. 326. 
p- 329. Ä 

—: fehlerhafter Sitz. IV.B p. 36. 

— über sein Zurücklassen. III.B. p.452. p 459. 

— zurückgebliebener, ’i& Stunden nach der, Geburt des 
Hindes. IV.B. p.276, 

Muttermund, dessen künstliche Erweiterung. 1.B. p.24 

— dessen Consizictar. IL.B. p 40, 


! 


vum 


> Muttermund, Bildung einer Membran da 
die Geburt. II.B. p.409. ä 
-— erweitert durch Prefsschwamm. Iv.B. pP? 
_. "dessen fest angetroffene Verwachsung und Entbindung 
einer Frau in solchem Zustande. IV.B. p-385. 
__ dessen gänzliche Verwachsung bei einer Kreifsenden. 
VIB. p.106. | | 
"Mutterscheide, deren Zerreifsung. LB. p-%0. 
_ merkwürdige Degeneration derselben. I.B. p-2M. 
_ Winde daraus. IV.B. p. 108. ' . 
— Tangengeburt aufserhalb derselben. V.B» p.152, 
eo. Mm: 
Nabelbläschen. IB. p.223. 
Nabelentzündung bei Kindern. IIL.B p217 
Nabelschnur, vorgefallene, wie zu behandeln. L.B. p& 


p-% p-46 
neben dem Kopfe. I.B. p.1%. p.134, — 


— vorgefallene, 
- JII.B. p- 178. | 
deren Insertion in den Häuten, 1.B. p-591. 
deren fehlerhafte Unterbindung. ILB. p.#. 
bei Steifslage. IL.B. p.3. 
Umschlingung derselben, Folgen. Iy.B. p 12%. 
umschlungene erschwert die Geburt. IV.B. p.395. 
—  vorgefellene. v1.B. p.212. p.216. Ä | 
Nachblutungen bei einem Dammrisse, VI.B. pP.%» 
Nachgeburt, merkwürdige. I.B. p 129% 
_ deren gewaltsame Trennung. 11.B. p.43. 
deren Einsackung. 11.B. p.291. p.297. 
ihre künstliche Lösung. 11.B. p-2%. p.301. p.347. 
auf dem Muttermund sitzend. H.B. p-465. 
deren künstliche und natürliche Lösung. I1.B. p.44, 
— stinkende und mifsfarbene bei noch lebendem Kinde, 
Iv.B.p448. 
. -— incarceririe, 
— Ansichten, Beobachtungen und Er 
_ verschiedenen Ursachen, Folgzen- und 
Zurückbleibens derselben. V.B. p.305. 
_ — Ursachen des Verzögerns der Lostrennung und Aus 
“ scheidung der Nachgeburt, V.B. p.309, | 
— Indication dabei, V:B, p. 312. 


4 
ran verhindert 


— 
— 
._ vorgefallene, 
—a— 


dabei Anzeigen. IV.B. p-567.. 
fahrungen über die 


Wirkungen des 
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Nach geburt, wie sie vol Kaiserschnitt zu behandeln, 
V.B. 9.547. 
— über ihr Zurüihbleiben, V.B, p.619% . 
Nachgebuäfitsgeschäft. .LB. p.69. — IV.B, p.561. 
Narben am Muttermuihde bleiben nicht nach jeder Ent- 
bindung. V.B..p.154, | 
Nath, blutige, beim Haisersöhnitt bei vordringenden Ge- . 
därmen ist unentbehrlich. ..IILB. p.255 
Neigung zu entzündlichen ‚Krankbeiten im Wochenbette, 
VLB. p.319. ’ 
Nymphen; verwachseng, ULB, p: 38. 
en ie. II.B. p.493- | 
PETE, aLaEL * Pur 
Ohr, P verlsgauden. L.B, p.30. — III.B. 9.561. _ 
Obrenemtzündung der Kinder. V,B. p 160. . 
—- Bestimmung der Krankheit. V.B. p. 162%. 
— Hrankheitserscheinungen. V,B. p-163. . 
— Vergleich .mit andern Krankheiten.. V.B. p-166. 
-— Ursächliches Verhältnils. V.B. p-167, 2 
— Prognesei: V.B.-p.169, | | 
-= :Cyr, ‚V.B. p.170, - ü N 
Operation, des Carcin. uteri, neue. I.B. p.228. 
-— Folgen. I B. p: 237. ' 
Operationen, chirurgische über die Zulässigkeit deal: 
ben bei chronischen Krankheiten des SIereR und MEER 
‚Anbänge. VI.B. p.607. 
‚, Opisthotonus hei einer.Schwangern. 1. B. Pr 151. 
Opium, das Hauptmittel nach dem Kaiserschnitt. V. B, p. 580, 
Originalität in der AIAWAKRENDLEE, wie ist es damit? 
EB, p 3 | 
Detsomalaete, V. B..p-467. 
Pvarien, deren, Intumescens,, VI.B, PIE 
P. 
Parotitia. I..B. p. 600. | 
Pemphigus, ähnlicher Ausschlag eincs RN SON, den 
. es mit. auf die Welt brachte. . IV,B..p. 17. — VLB.p 196, 
Perforation suchte la Matte, durch die Wendung zu ver- 
meiden. I.B. p-7. ; 307 
— Methode des la Motte. 1. B. p66 
Perindinche varetzung, der Geburtskraft aufTheile des 


| u 60 u 
 Körpehs, welche mehr und weniger von dem Uterus ent- 


fernt sind, so wie Erscheinungen und Folgen von sol- 
cher Versetzung. YI.Bi p. 342. en 
Peritonaeum, pathol. Ana tomie desselben, V:B, 2.369: p.648, 
Peritonitie bei Schwangern. LB. pi, = 000. 
— partialis. I. B. ‚p. 597. — V.B. p- 376. a 
—  verlarvte, deren tödtlicher Ausgang IL.B. p» 501. 
— _ puerperalis glücklich geheilt. - 111.B. p. 214. 
 D' aeute, Stractarveränderung darnach. V.B. p 372 
— chronische. V.B. p.433. ge 
Pessaria bei Vorfällen, werden: durch Waschschwämme 
ersetst. HI.B. p.%. | A | u 
— gegen fehlerhafte Lagen des Uterus, müssen oft entfernt 
werden. IV.B. p-487. 0000 BE DEPERS IE 
Phullus impudicus, aphrodisiacum und Abortirmittel, IB 
le > Ä en 
Phlegmatia alba dolens puerperarum. 1V.B. p.73: 
— Wesen dieser Krankheit. IV.B. p.76. 86. ° 
 — Behandlung. , IV.B. 9.87. 2” 
_ Phthisis psoica vollkommen geheilt. m.B. 23% 
Physiologie, ihr verdankt die 'Geburtshülfe viel: LB. 
pie: - "5 | | bi? 
Placenta succenturiata. V1.B, p.246. Be 
Pleuritis mit darauf folgender normalen "Entbindung, 
-IV.B. p-9. | 
— rheumatica einer Schwangern. V.B. p.25 
Pleuroperjpneumon ie bei Kindern. VILB.p: 193. 
Plethora, Tendenz dazu, besonders während Schwanger- 
" schaft und im Wochenbette hervortretend, wodurch der 
Nutzen entschlossener und wiederholter Bintentleerungen 
_ in dergleichen Fällen, bewiesen wird. V.B. p68t. 
Pneumonie in Folge unterdrückter Menstruation.’ VB: 
p. 324. \ u | . 
Polyp im Hohlvenensacke eines Neugebornen. I. B, 1419 
. — der Gebärmutter, dessen Entfernung. VLB: p-310. 
Polypöse Exerescenzen an der Väginalportion mit curcie 
oma uteri, deren Exstirpation. II1.B. pa 
Prolapsus uteri et vaginae. IT.B. p. %. u 
-Psoitis bei Schwangern. 1.B. p-1M. An 
— in Eiterung übergegangen, deren Heilung. 11,8: p.2%. 


Por 


Punetio,wiederholte,beiangebornemHydrocephalus.VI.B.p419 - 
Putrescenz der Gehärmmtter. bei einer Wöchnerinn., 


f 


m 


Quecksitber- -Salbe, R: deren schnelle Hülfe bei 

‚zwei Abnormitäten des Muttermunds ‚während der a 
derkunft. VL.B p.112, Ä 

Querbette. ILB. p.324, 

Querlage des Kopfes. I.B. pP: 30. | 

— — Erkenntnifs davon sehr schwer. 1, B. p. 31. 

 Querlage bei einem Zwillingskind, was die Wendung 
erforderte. VEB. p-218, 

Qn etschung der äufsern Geburtstheile, ern Behand- 
lung, IB > 

: R | ; 

Reitzbarkeiti im Woebenbett. V, B. p«697. 

Retroversio uteri grandi. IV.B, p.277, 

‚Rhachitis mit Schwangerschaft I.B. p.101.— J1L.B.p.%. 
p- 182, 

Rheumatismus uteri vagus, 1V.B. p.446, 


Sarcom der Gebärmutter. IV.B. p.125. p.490. 
-Schaambeinknorpel, dessen Entzweireissung, I.B.p,89. 
Schaamlippen, grofse, deren Geburtsthätigkeit. V.B.p.83, 
Schädelblut-Geschwulst, äufsere und innere, ir 
borner Kinder. V.B, p.219, 
— äufsere, ihr Bild, V.B p.220. j 
— Gelegenheitsursachen,. V.B. p.225. 
— über ihren Sitz. V,B. p.229, Ä 
— Krankheiten, mit denen sie verwechselt BEN kann, 
V.B. p- 234. 
— Wesen der Krankheit, V.B. p. ua. 
ihf Ausgang.  V.B. p.248. 
:Prögnose. V.B. p.251, 
Heilung. V.B. p.232. 
‚innere, V.B.. p. 257. 
‚Diagnose derselben. ‘ V.B; p. 265. 
geborstene, veranlafst eine im Mutterleibe entstandene 
Trennung der HKopfschwarte ohne Violation des Schädels 
an einem 2? Neon alten Kinde., VEB. ia 


an 


Is 
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Schädelknochen, übereinander geschobene, keine be 


. stimmte Zeichen des Todes. bei Kindern. 1.B. p.67. 
Scharlach. I.B. p.388. 
Scheide, verwachsene, mit-Messer geöffnet I. B. p, 6% 
— deren Expulsivkraft. : II.B. p- 366. 
—. deren vollkommene Verwachsung bei Schwangerschaft, 
IIL.B. p. 197. * 
Scheintdd desNeugebornen, wie zu behandeln. II.P. p.237; 
Scheitelbein eines Kindes, datan angeborner Eindruck, 
IV.B. p.286. Ä u Ä FR: 
Scheitelgeschwulst, breiartige, berechtigt zu ungün- 
stiger Prognose. I.B. p. 81. = 
Schieflage des Kopfs. :I.B. p.28. 
Schlaf, warum ist das schwangere Weib so sehr dasu 
geneigt? ILB p- 404. | ni 
Schreien des Kindes in den 'Eibäuten- I.B. p-581. 
Schulter, vorliegende, durch Anwendung der Seitenlage 
in natürliche Kopfgeburt. verwandelt. IV.B. p.14 | 
Schwangerschaft und Epilepsie. I.B. p- 256: - 
— vermeintliche. II.B. p.283. 
- ‚ihre Definition, II B. p. 401. | 
Erscheinungen darin. ILB. p.403. 
mit Krebs des Uterus. UI. B. p.56. 
mit Hydrometra verwechselt. III.B, p. 223, 
bei unverletztiem Hymen. IV.B. p- 317. 
eilfmonatliche aufserhalb der Gebärmutter und. Enat- 
bindung durch den Vaginalschnitt. IV.B. p.320, 
— zweifelhafte, Verfahren dabeic V.B, p. 5%. | 
— angeblich bis zum dreizehnten Monat verlängert» 


VL B.,p.91. | 


Iiıım 


— aufserhalb d. Gebärmutter, neue Art derselben. VI.B.p-#0. 


— in den Eierstöcken, VI.B. p.432. 

Schwangerschaften, zweifelhafte. IV. B. p.47% 
Schwangerscha fts-Halender von Kluge. v1.B.p-12% 

Schweils bei Wöchnerinnen, das wichtigste. I. B- P- Tr 

Scirrhöse Degeneration des Bauchfells, V.B. P- 663. 

Secale cornutum, als Beförderungs-Mittel bei langsamen 

‚Geburten. VI, B. p.t36. | = 
— Bemerkungen darüber. VIB. p.621, 
Seitenlage des Kopfes. I.B. p-3% . 


PR 


Stelbstentwicklung des Foctus, V.B.:p.416. 

_ Selbstwendung II.B. p.558. 

" Steatoma uteri einer Frau mit wichtiger Entbindung und 

. Tod. IV.B. p.4. 

— der Gebärmutter. IV.B. p.472, 

Steifs, dessen Einkeilung. 1.B. p.36. 

Steifsbein, steif 'gewordenes, I,B. p.61. 

Steifsgeburt. IB. p.35. — II.B p. 189. 

— normale Erscheinung dabei- 11.B.,p.373. 

‘— mit  messere glücklich durch sc 
beendet. III.B, p.3. 

— künstlich vollendet. III B,'p. 179. 

Stellung zum Gebären. LB. p/15. 

— des Geburtshelfers bei Wendungen. I.B. p.50., 

Stomutorrhoe bei einer Schwangern, I.B, p. 15% 

Strangurie bei Schwangern, 1.B. p.128. 

Strictur der Gekärmnutter contraindieirt die Wendung, 
1.B. p. 284. 


n 


Stuprum violentum, Entscheidung, eb es statt sefun- \ 


den. IV.B, p-471. 
Synchondrotomie I.B. p. 502. 
T. 
Tod, ‚plötzlicher, ‚einer Schwangern, mit darauf unter- 
nommenem Kaiserschnitt. V.B, p, 10, 


Todesfall.einer Entbundenen, eine Stunde nach voraus-, 


gegangener Geburt, 1V.B. p-32, 

Touchieren, schadet öfters während der Geburt. I.B.p.22, 

Transfusion, glücklicher Erfolg bei einem Gebärmutter- 
Blutflufs. VIB. p- 422. 

Trismus neonatorum. 1.B. p.353.. 

— geheilter. 11 B. p.497. ni 
az U, | \ 
Umstülpung der Gebärmutter:mit vollkommnem Vor- 

falle. IV.B, p-67. 
— der Gebärmutter. V.B,. p.357, 
Unterstützung des Mitielfleisches, ist sie schädlich bei 
der Geburt. V.B. p. 63. 
— des Mittelfleisches, über ihre Wirkung, um während 


der Geburt das Zerreifsen desselben zu verhüten, V.B.p-100, . 


Urinblase, deren Rupturen. IV.B, p. 468, 





- 


Be 
u Yv, . 
Yagitus uterinus. JII,B. p.69% 

— den Talmudisten schon bekannt. VI-B. p«6. \ 
Varicöse Anschwellung der Schenkel und Geburtstheile 
einer Schwangern, , IV.B. p.479, Ä 

Veränderung der Fruchtlage, I.B. p.24 

Verband nach dem Kaiserschnitte, V.B. p-56% 
Verdickung, knorpelartige, des Bauchfells. V.B. p.66l, 
Verhaltung desHarns und Stuhlgangs, verursacht durch 
 Zurückbeugung der schwangern Gebärmutter. I.B. p-334 


' Verknöcherung der Gebärmutter. VI.B. p5% 


Verordnungen für Geburtshelfer und Hebammen in 
Amsterdam. I.B. p. 339, 6: 

Versehen bei Schwangern. I.B. p.259, — ILB. 2.39 

— — an einem Igel. I.B. p.260. 

= — an einem Truthabn. I1.B. p. 269 

Verwachsung der Scheide mit Messer geöffnet, I,B. p.6% 

— des Muttermunds. IV.B. p.389. en 

— gänzliche, des Muttermunds bei einer Kreisenden, 
vVI.B. p. 106. . x 

Vorfall der Gebärmutter und der Scheide, II. B, p.®. 

_ vollkommener der Gebärmutter mit Umstülpung, Iv.B 
p. 67. m 

—  vollkommener der Gebärmutter in der Schwangerschaft 
und bei der Geburt, nebst der künstlichen Entbindung. 
V.B. p.615. 

Vorhersagung des Ausgangs einer Geburt kann selten 
statt finden, 1.B,. p.20. Su 

W.. 


Wahnsinn, periodischer, bei Schwangern. IV. B.p.1%. | 


Wassersucht des Eierstocks, ILB.p.48. - 

— des Netzes bei einem Foetus von 8 Monaten. VI. B. 

P-» 429, a 

— (5, Hydrops.) _ , > 

Wehen, ihre Verarbeitung. II. B. p- 542. 

— wilde, abwechselnd mit Kopfaffection und Gesichts 
schmerz. VI. B. p. 344, 


' Weiber, schwächliche und kränkliche, kommen leichter 


und schneller nieder als gesunde. 1.B. p.1% 
Wendung liebte la Motte sehr. I.B. p. 6. 


W. ndang sollte hei. ia Motte ‚die Perforatiop vermeiden, u 

B.p 7. | 

— auf den Kopf. . B: pA5 | | 

«i :beilvörgefallener Nabelschnur. I.B. p-#6. 

‚— hei vorliegender Oberextremität. -IIL B. p 18. 

= darauf erfolgter Tod der Mutter in Folge won Priron 
eentia uteri. 111.B. ‚p- 381. 

«as. bei vorliegender Placenta ‚and Tod der Fray machhers 
IV.B. p. 326. p.329. 

„i : bei vorgefällenem Arın ueingekeilterSchulter IV, B-p- 33. 

ei bei. Schiefstand des- Kopfs und vargeisllenee. Habel- 2 
schnur. VI/.B. p.216. “ 

— bei Schwangerverstorbenen. VI.B. 9.506. | 
Wehdwngsgeschichten. u. B. par =, Y. 222% 
— VIB.p.%. 

Wendungsgrundsätze.des la Motte. 1 2. p- 40. 

Werkzöuge, verletzende, hafste Ja Motte. 1.2. p.0. 

Wöchenbett- Krankheiten: IH.B. p.427. 

Wöchnorinuen: R ‚deren ‚Biehandi. bei la-Motte. A. Be. 
2. er 


Zange; ‚übersichen die Engländer mit. Led. IEB. pi. In 


"— Indicationen dazu. I1.B p.9. 
= über den vöreiligen ‚Gebrauch derselben bei Eirstgebäi 
rendeh. --#V.B. p. 367. ° 
is winkesnicht durch Verkleinorn des Kopf zur Erleich« 
terung der Geburt. VLB.p.ä8t. er 
Danger Hntbindung durch Convulsionen und Trias 
mus bedingt. I.B. p.123. p- 19. | 
sehr söhwere, bei Schiefstand des Kopfes. 1.B.p-810,: 
im Bette. II.B. p-321. 
bei mäfsigem Grade der Einikeilung. um. B: p.5. T 
einer kleinenPerson mit milsgestaltet.Becken IV.B.p.3%.. 
" Hach dem Tode einer Frau: 1V.B. p.323. | | 
bei schiefstehendem Kopfe des Kindes. V.B.p.3 
schwöre;h; Tod einerkleinen schwächl. Persön. V.B. pP#. 
aufserhalb der Mutterscheide ‘V:B. p.152, 
angen- „Entbindungen.H. B.p.359u.f.— ULB. p:&u.f: 
474n.f.p.200u. f. p.390n f.— W.B.9: 0 uf. p.275. pIn.= 
"1; BP. 34. p,42.p. 49. p.dt- p. 53. p: 59; p- 61.9,70, P:00u.f; 
Zangengebratchb. Schwanger-Verstorbonen, VLB.p.506. | 
Zangenmeeser. VI,B. p: 455. 
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Zeichen, trügliche, vom Tode des’ Kindes während der 
Geburt: IV.B. p.309, . FT 

.. Zeitmaafs einer Geburt, IL.B.p.9. 

Zellgewtbe- -Verhärtung bei einem Kinde, IV.Bip4öl, 


Zerreifsung der Mutterscheide, 1 B, p 80, dan 
‚— der Gebärmutter. ILB. p.261. — V.B.'p Al: - 


= — — während der Geburtsarheit. IIl.B. p- 316. >; 

Zerreifsungen entstehen gerne bei Ban Gebe. 
ten der Erstgebärenden. ].B. p 18. | 

‚ Zertheilung, vollkummne, eines bedeutend großen ce 
rhus an der rechten Brust durch wiederholte Anwen. 

. dung von Blutegeln, IV.B. p.602. : © | 

Zunge, deren Lösung, II.B. p.242, | 

Zurückbeugung der schwangern Gebärmutter L B, 
p 310. — IV.B. p.277. 


‚— desgl., veranlafst Harn- u, Stühlverhaltung. LB:p 33% f 


 — derGebärmutter im ungeschwängertenZustande.IIL.B p5% 
— der Gebärmutter bei einer Erstschwangern, ohne sind 


liche Reposition. IV.B. p: 342. 
“ der nicht schwangern, aber in ihrem Volumen sehr 
vergröfserten Gebärmutter, verwechselt mit TmnneiiPgR 
Schwangerschaft. VI.B, p. 9%, 


 Zurückbleiben der Nachgeburt. , VB. p.619., * 


— der Nachgeburt, deren Ursachen. IV.B. p. 563. 
Zurückweichen des heiligen Beins nach Operation des 
Schaambeinknorpel-Schnitts. .:I.B. p. 512. 


 Zusammensi ehung, ungleichmälsige, der Gebirmuer 


nach einer Wendung. IV.B. p.290. 


Zustand, ‚entsündlicher, des. Herzens und Gehiras eines 


Tjährigen Mädchens. VI.B. p,340. | 
Zwillings-Frühgeburt, ILB. 935. , : 


Zwillings-Geburten. I.B. De p:115. — IILB, 9.70, 


p- 389. p.39%6. p.418. — IV.B. p.10. — V.B. 3 RT: 
P-23 — VI.B. p.194. p.196. p. 218, p.2983. j r 

Zwillings-Geburt, periodisch - abortive. I p.252; 

— merkwürdige. HI.B. p.73, Ä 

— bei zu engem Becken; IH.B. p- 184. 


_— wobei das erste Kind todt geboren wurde. Int. B.p-188. 


Zwillings-Schwangerschaft, wo das sweite -Kind 
17 Tage später kam, als das erste. V.B. p- 79. 
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